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Abstrak 
Deteksi dini kesehatan jiwa merupakan salah satu langkah krusial dalam menjaga kualitas hidup 
yang baik. Dengan mengenali gejala awal gangguan mental, individu dapat segera mendapatkan 
intervensi yang tepat, sehingga mencegah kondisi tersebut berkembang menjadi lebih serius. Hal 
ini tidak hanya membantu dalam pemulihan lebih cepat, tetapi juga mengurangi dampak negatif 
terhadap aspek sosial, pekerjaan, dan pendidikan. Oleh karena itu, kesadaran akan pentingnya 
deteksi dini harus terus ditingkatkan di masyarakat, agar lebih banyak orang dapat menjalani hidup 
dengan lebih sehat dan bahagia. Pengabdian kepada Masyarakat ini bertujuan untuk menilai 
kondisi kesehatan jiwa kader di PIK-R Kirana Kota Jambi. Pengumpulan data dilakukan dengan 
menggunakan instrumen kuesioner Mental Health Continuum-Shortform/MHC-SF. Analisis data 
pendeteksian ini dilakukan dengan menggunakan metode kualitatif deskrptif. Partisipan pada 
kegiatan ini berjumlah 19 orang Kader yang terdiri dari 9 laki-laki dan 10 perempuan, dengan rata-
rata usia partisipan 22 tahun. Berdasarkan hasil analisis diperoleh informasi sebanyak 1 orang (5%) 
berada pada kategori Languishing, 3 orang (16%) berada pada kategori Moderate, dan 15 orang 
(79%) berada pada kategori Flourishing. Deteksi dini kesehatan jiwa dapat menjadi acuan dalam 
pemberian intervensi pada kader untuk menurunkan terjadinya masalah kesehatan jiwa pada 
kader. 
Kata kunci: 
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Abstract 
Early detection of mental health is a crucial step in maintaining a good quality of life. By 
recognizing the early symptoms of mental disorders, individuals can immediately receive 
appropriate intervention, thereby preventing the condition from developing into a more serious 
one. This not only helps in faster recovery, but also reduces negative impacts on social, employment 
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METODE PENERAPAN 

Kegiatan pengabdian kepada masyarakat dilakukan selama 3 bulan dimulai dengan tahap 
observasi, tahap rumusan masalah, tahap persiapan, tahap pelaksanaan, dan tahap evaluasi. 
Pelaksanaan kegiatan pada tanggal 22 Juli 2023.  

1. Tahap Observasi 
Sebelum melakukan kegiatan pengabdian kepada masyarakat (PkM) tim melakukan studi 
pendahuluan tentang permasalahan apa yang ada di PIK-R Kirana 

2. Tahap Rumusan Masalah 
Dari hasil studi pendahuluan yang dilakukan didapatkan masalah yang ditemukan, dilakukan 
rumusan masalah guna menentukan solusi yang akan diberikan pada kader di PIK-R Kirana 

3. Tahap Persiapan 
Berdasarkan hasil rumusan masalah, dilakukan persiapan untuk pelaksanaan kegiatan PkM. 
Dimulai dari menentukan waktu pelaksanaan, metode yang digunakan, media yang 
digunakan, dan sasaran kegiatan PkM. 

4. Tahap Pelaksanaan 
Kegiatan PkM dilaksanakan pada tanggal 22 Juli 2023 dengan melakukan deteksi dini 
kondisi kesehatan jiwa kader di PIK-R Kirana. Kader juga dibekali dengan edukasi tentang 
kesehatan jiwa setelah dilakukan deteksi dini 

5. Tahap Evaluasi 
Pada tahap ini evaluasi pengetahuan terhadap kesehatan jiwa. 

Peserta pelatihan terdiri dari 19 orang kader yang dilakukan penilaian kondisi kesehatan 
jiwa. Data dianalisis menggunakan software SPSS dengan menganalisis data deksriptif. 
 

HASIL DAN KETERCAPAIAN SASARAN 

Saat pelaksanaan kegiatan pengabdian dilakukan dengan 2 tahap yaitu, tahap pertama penilaian 
kondisi atau deteksi dini kesehatan jiwa pada kader, dan tahap pemberian edukasi tentang 
kesehatan jiwa pada kader.  

Tahap pertama deteksi dini kesehatan jiwa kader 

Kegiatan deteksi dini dilakukan dengan menilai kesehatan jiwa kader menggunakan instrumen 
Mental Health Continuum-Shortform/MHC-SF. Hasil analysis menggunakan SPSS menunjukkan 
hasil pada tabel 1.  

Tabel 1 Kondisi Kesehatan Jiwa pada Kader 

Variabel f % 
Kesehatan Jiwa 
Languishing 1 5% 
Moderate 3 16% 
Flourishing 15 79% 
Total 19 100% 
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Tabel 1 menunjukkan hasil bahwa kesehatan jiwa kader pada kondisi languishing 1 (5%), moderate 
3 (16%) dan Flourishing 15 (79%). Hal ini menggambarkan bahwa kondisi kesehatan jiwa kader 
terbanyak yaitu 15 orang berada pada tahap flourishing yang merupakan kondisi paling optimal 
dari kesehatan jiwa. Sedangkan 3 ditahap moderate yaitu merupakan kondisi yang tidak termasuk 
pada tahap flourishing atau languishing. Satu orang pada tahap languishing yang merupakan tahap 
paling rendah pada kondisi kesehatan jiwa. 

 

 

 

 

Gambar 1. Pelaksanaan Deteksi Dini 

Tahap Kedua Edukasi Kesehatan Jiwa pada Kader 

Setelah dilakukan deteksi dini pada kader, kader diberikan edukasi tentang kesehatan jiwa. 
Edukasi yang diberikan pada kader berupa definisi kesehatan jiwa, ciri sehat jiwa, tanda dan gejala 
orang yang mengalami kesehatan jiwa, pertolongan pertama pada orang yang mengalami masalah 
kesehatan jiwa, dan tindakan yang bisa diberikan pada orang yang mengalami masalah kesehatan 
jiwa. 

 

 

 

 

 

Gambar 2 Pemberian Edukasi Kesehatan Jiwa 

KESIMPULAN 

Berdasarkan hasil kegiatan pengabdian yang dilakukan dapat disimpulkan bahwa kondisi 
kesehatan jiwa pada kader yaitu terdapat 1 orang (5%) berada pada kategori Languishing, 3 orang 
(16%) berada pada kategori Moderate, dan 15 orang (79%) berada pada kategori Flourishing. 
Diharapkan kegiatan ini dapat menjadi acuan tentang kondisi kesehatan jiwa pada kader. Selain 
itu, diharapkan kegiatan ini dapat menjadi gambaran intervensi apa yang akan diberikan pada 
kader untuk menurunkan masalah kesehatan jiwa pada kader. 
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