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Abstrak: Indonesia merupakan negara yang rentan terhadap bencana, World Risk Index menunjukkan 
kenaikan peringkat negara Indonesia selama 3 tahun sebanyak 34 peringkat menjadi peringkat 3 sebagai 
negara paling rawan bencana alam di dunia. Kota Probolinggo yang terletak di Provinsi Jawa Timur memiliki 
berbagai risiko bencana seperti angin kencang, banjir lahar dingin erupsi Gunung Bromo, banjir, gelombang 
pasang, kebakaran gedung kota, pohon tumbang, dan rumah roboh. Salah satu upaya mitigasi bencana 
adalah adanya Kelurahan Tangguh Bencana (Keltana). Namun Keltana tidak memiliki pengetahuan yang 
cukup mengenai aspek kesehatan mental dan psikososial di kondisi bencana. Kegiatan pelatihan mengenai 
kesehatan mental dan dukungan psikososial di situasi krisis merupakan salah satu kegiatan yang perlu 
dilakukan untuk meningkatkan pengetahuan masyarakat Keltana mengenai pentingnya aspek psikologis 
dalam situasi krisis. Kegiatan ini juga mengajak anggota Keltana untuk melakukan identifikasi risiko 
bencana terhadap aspek kesehatan mental dan menyusun program dukungan psikososial ketika terjadi 
bencana. Hasil analisis statistik menunjukkan perbedaan signifikan sebelum dan sesudah diadakannya 
pelatihan, p < 0,001. Effect size cohen’s d (1.24) juga menunjukan efek yang besar. Hasil analisis statistik 
menunjukan bahwa edukasi yang dilakukan efektif untuk meningkatkan pengetahuan terkait kesehatan 
mental dan dukungan psikososial di situasi bencana. 
Kata Kunci : Pengurangan Risiko Bencana, Kesehatan Mental, Dukungan Psikososial 
 
Abstract: : Indonesia is a country that is vulnerable to disasters. The World Risk Index shows an increase 
in Indonesia's ranking for 3 years, 34th, to rank 3rd as the country most prone to natural disasters in the 
world. Probolinggo City, located in East Java Province, has various disaster risks such as strong winds, cold 
lava floods from Mount Bromo eruptions, floods, tidal waves, city building fires, fallen trees, and collapsed 
houses. One of the disaster mitigation efforts is the existence of the Disaster Resilient Village (Keltana). 
However, Keltana does not have sufficient knowledge about mental health and psychosocial aspects in 
disaster conditions. Training activities on mental health and psychosocial support in crises are one of the 
activities that need to be carried out to increase the knowledge of the Keltana community about the 
importance of psychological aspects in crises. This activity also invites Keltana members to identify disaster 
risks to mental health aspects and to develop psychosocial support programs when a disaster occurs. The 
results of the statistical analysis showed a significant difference before and after the training, p <0.001. 
Cohen's d effect size (1.24) also showed a large effect. The results of the statistical analysis show that the 
education provided is effective in increasing knowledge related to mental health and psychosocial support 
in disaster situations. 
Keywords : Disaster Risk Reduction, Mental Health, Psychososial Support 
 
PENDAHULUAN 

Indonesia merupakan salah satu negara yang memiliki tingkat risiko bencana yang tinggi di dunia. 
Terletak di Cincin Api Pasifik, Indonesia rentan terhadap berbagai bencana alam seperti gempa bumi, 
tsunami, letusan gunung berapi, banjir, dan tanah longsor. Menurut The World Risk Index tahun 2019, 
Indonesia berada pada peringkat 37 dari 180 negara paling rentan bencana1. Kota Probolinggo, sebagai 
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bagian dari wilayah Jawa Timur, tidak terkecuali dalam menghadapi ancaman ini. Letak geografisnya yang 
dekat dengan Gunung Bromo serta di pesisir Laut Jawa membuatnya rawan terhadap bencana vulkanik, 
banjir, dan bencana lainnya. Seiring dengan meningkatnya intensitas bencana, kesiapsiagaan dan mitigasi 
bencana menjadi sangat penting untuk melindungi penduduk setempat dari dampak yang merusak. 

Upaya Pengurangan Risiko Bencana (PRB) menjadi semakin krusial di Indonesia mengingat tingginya 
frekuensi dan dampak bencana alam. Salah satu strategi yang telah diimplementasikan adalah program 
Desa Tangguh Bencana (Destana), yang bertujuan untuk meningkatkan kapasitas masyarakat dalam 
menghadapi bencana di tingkat desa2. Program ini melibatkan masyarakat secara langsung dalam proses 
identifikasi risiko, perencanaan kesiapsiagaan, dan pelatihan penanggulangan bencana. Hingga akhir tahun 
2023, terdapat 1.659 desa di wilayah Jawa Timur yang telah diakui sebagai Destana, menunjukkan 
peningkatan yang signifikan dalam kesiapsiagaan komunitas3. Destana diharapkan dapat menjadi solusi 
dalam memperkuat ketahanan masyarakat, terutama di daerah-daerah yang memiliki risiko bencana tinggi 
seperti Kota Probolinggo. Dengan adanya Destana, masyarakat diharapkan lebih siap dalam menghadapi 
bencana, baik dari segi fisik maupun mental. 

Bencana alam tidak hanya membawa kerugian fisik dan material, tetapi juga berdampak signifikan 
terhadap kesehatan mental para korban. Perasaan stress, depresi, kecemasan, ketidakpastian, dan reaksi 
emosional lain dapat muncul sebagai respons terhadap bencana alam4. Hasil penelitian menunjukkan 
bahwa gejala PTSD dapat terjadi pada penyintas bencana alam seperti likuifaksi, tsunami dan gempa, 
dengan dampak buruk pada aspek kognitif, emosi, perilaku, dan sosial5. Hal ini menunjukkan bahwa aspek 
kesehatan mental sangat penting dalam penanganan bencana. Di Indonesia, dampak psikologis ini 
seringkali terabaikan dalam penanganan bencana, yang lebih fokus pada aspek fisik dan material. Padahal, 
pemulihan kesehatan mental korban bencana merupakan komponen penting dalam rehabilitasi pasca-
bencana dan dalam mendukung kesejahteraan jangka panjang masyarakat yang terdampak. 

Menghadapi kompleksitas dampak bencana, termasuk dampak pada kesehatan mental, sangat 
penting untuk memberikan pelatihan kesehatan mental dan dukungan psikososial kepada relawan Destana. 
Relawan seringkali berada di garis depan dalam situasi bencana, menghadapi trauma dan stres yang tinggi, 
baik dari lingkungan maupun dari masyarakat yang terkena dampak. Penelitian menunjukkan bahwa 
pelatihan yang fokus pada dukungan psikososial dapat meningkatkan kemampuan relawan dalam 
mengatasi stres dan memberikan dukungan psikologis yang efektif kepada korban bencana, serta 
mencegah trauma sekunder pada relawan  yang bisa terjadi ketika terus-menerus terpapar situasi yang 
traumatis6. Mitra yang kami sasar merupakan kelurahan tangguh bencana yang belum pernah 
mendapatkan penguatan kapasitas di aspek kesehatan mental. Oleh karena itu, tujuan pengabdian 
masyarakat ini adalah untuk memberikan edukasi dan pelatihan yang relevan agar mitra menjadi lebih siap 
secara mental dan emosional dalam menghadapi bencana. Dengan demikian, diharapkan mitra mampu 
memberikan dukungan yang efektif kepada masyarakat terdampak, khususnya dalam mengurangi dampak 
kesehatan mental dan psikososial akibat situasi bencana.  

 
METODE 

Program pengabdian masyarakat dilakukan dalam bentuk pemberian Pelatihan MHPSS di situasi 
krisis untuk membekali target dengan pengetahuan dan keterampilan tentang dukungan psikososial dalam 
penanganan bencana alam. Pemberian materi dilakukan secara langsung di Kelurahan Tangguh Bencana 
(Keltana) Kebonsari Kulon, Kecamatan Kanigaran, Kota Probolinggo Sasaran kegiatan pengabdian 
masyarakat adalah anggota Forum Pengurangan Risiko Bencana (FPRB) Keltana Kebonsari Kulon sebanyak 
28 orang yang merupakan perwakilan dari berbagai unsur masyarakat. Pengabdian masyarakat 
dilaksanakan selama dua hari pada tanggal 9 dan 10 Juli 2024, hari pertama terdiri dari pemberian materi 
dan hari kedua terdiri dari simulasi. Narasumber yang bertugas menyampaikan materi serta membersamai 
peserta pelatihan merupakan individu berkompeten dalam bidang dan aspek berkaitan dengan Mental 
Health and Psychosocial Support (MHPSS), Psychological First Aid (PFA), dan situasi krisis. Tujuan dan 
sasaran telah diuraikan, berikut merupakan tahapan yang dilakukan untuk mencapai solusi permasalahan 
mitra.  
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1. Asesmen dan Pemetaan Sasaran 

Tahap asesmen dan pemetaan sasaran dilakukan dengan metode wawancara dan diskusi 
secara langsung dengan tokoh terkait di Keltana Kebonsari Kulon. Pemetaan sasaran didapatkan 
melalui asesmen wawancara dan diskusi. Tim pelaksana dan mitra bekerja sama dalam pelaksanaan 
tahap asesmen dan pemetaan sasaran dengan memberikan informasi awal tentang kondisi sasaran 
dan mengkoordinasi sasaran untuk terlibat dalam kegiatan secara aktif. Hasil dari tahap pertama 
menghasilkan identifikasi potensi sasaran. 

2. Pelatihan Mental Health and Psychosocial Support (MHPSS) dan Psychological First Aid (PFA) 
Peserta mendapatkan penjelasan tentang dampak bencana dan situasi krisis pada kesehatan 

mental dan definisi dan proses MHPSS di situasi krisis dan bencana. Pemahaman peserta diperdalam 
dengan diskusi yang berjalan bersamaan dengan penjelasan yang diberikan oleh narasumber. 
Pembahasan dilanjutkan dengan peserta menulis pada kertas karton tentang pendapat mereka 
mengenai kebutuhan psikologis penyintas. Kemudian, peserta mempelajari prinsip PFA sebagai salah 
satu cara memenuhi kebutuhan psikologis penyintas. Peserta juga mendapatkan materi teknik 
relaksasi yang kemudian dipraktekkan pada simulasi PFA yang diperankan sendiri oleh peserta. 
Pengaplikasian ini merupakan metode untuk mematangkan pemahaman peserta dalam menerapkan 
teknik relaksasi di situasi krisis sesungguhnya yang akan dihadapi.  

Selain itu, terdapat pula kegiatan diskusi bersama mengenai desain program MHPSS yang 
sebelumnya materi disampaikan terlebih dahulu. Diskusi kelompok tersebut bertujuan untuk 
merancang program dukungan psikososial bagi anak-anak, orang dewasa, dan lansia meliputi 
identifikasi rutinitas masyarakat. Rutinitas ini dapat berupa aktivitas individu yang biasa dilakukan, 
kegiatan budaya, kegiatan masyarakat, atau kegiatan organisasi masyarakat. Identifikasi ini dilakukan 
untuk melihat kemungkinan aktivitas yang hilang ketika bencana dan sebagai bahan pertimbangan 
dalam merancang program dukungan psikososial. Menuliskan rencana tindak lanjut untuk mengurangi 
risiko dan dampak terhadap psikososial dan kesehatan mental yang mungkin muncul, peserta dapat 
membuat rencana kegiatan dukungan psikososial dengan mempertimbangkan sumber dukungan yang 
dimiliki dan rutinitas yang biasa dilakukan.  

3. Evaluasi: menggunakan pre-test, post-test, observasi, dan hasil diskusi kelompok yang menghasilkan 
berbagai program dukungan psikososial untuk berbagai kelompok masyarakat, serta penulisan 
Rencana Tindak Lanjut. 

Evaluasi melalui metode pre-post test untuk mengetahui pengaruh pada aspek pengetahuan 
dari Pelatihan MHPSS di situasi krisis. Pertanyaan yang diberikan pada pre-post test sama. Pemberian 
pertanyaan di awal akan memberikan gambaran kondisi pengetahuan awal yang dimiliki oleh peserta 
sebelum mendapatkan pelatihan. Sementara pengerjaan di akhir pelatihan memberikan gambaran 
kondisi pengetahuan individu setelah mendapatkan pelatihan. Seluruh pertanyaan dan materi yang 
diberikan di Pelatihan MHPSS saling berkaitan dan merupakan jawaban benar dari pertanyaan. Maka, 
jika peserta benar menyerap ilmu yang diberikan pada pelatihan, pemahaman akan MHPSS di situasi 
krisis akan meningkat dilihat dari nilai post test yang lebih tinggi dari pre test. Observasi dari tim 
pengabdian masyarakat yang akan membersamai peserta dalam proses pelatihan MHPSS meliputi 
pengamatan keaktifan, pengaplikasian, dan pemahaman  materi diamati melalui perilaku peserta. 
Salah satu aktivitas pelatihan MHPSS, dimana peserta akan berdiskusi tentang program dukungan 
psikososial untuk berbagai kelompok masyarakat dan rencana tindak lanjut akan menghasilkan ide 
pikiran yang akan menjadi salah satu indikator evaluasi pelatihan MHPSS. 
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HASIL DAN PEMBAHASAN 
Tabel 1. Deskripsi Mitra 

No Kegiatan Bentuk Kegiatan Partisipasi Mitra 

1 Pemetaan dan asesmen 
sasaran 

Wawancara Wawancara dilakukan pada Forum 
Pengurangan Risiko Bencana Kota 
Probolinggo untuk menggali kebutuhan dan 
metode yang tepat bagi peningkatan 
pengetahuan dan keterampilan target.                

2 Edukasi kesiapsiagaan 
bencana 

Pelatihan MHPSS Mitra mengikuti kegiatan pelatihan dan 
berbagai aktivitas yang disediakan serta 
terlibat aktif dalam diskusi kelompok dan 
presentasi dan pengisian Rencana Tindak 
Lanjut            

3 Evaluasi pelaksanaan 
program 

Pengisian evaluasi dan 
wawancara testimoni 

a. Memberikan informasi yang diminta 
oleh tim pengabdian masyarakat 

b. Mengisi pre-test yang akan diberikan di 
awal pelatihan dan post-test saat di 
akhir sesi pelatihan 

 
 

Tabel 2. Data Deskriptif Partisipan 

  Usia 

N  25  

Mean  46.0  

Median  49  

Standard deviation  12.2  

Minimum  21  

Maximum  67  

Target kegiatan pengabdian kepada masyarakat ini adalah relawan berusia 21-67 tahun yang tergabung 
di Kelurahan Tangguh Bencana Kebonsari Kulon Kota Probolinggo. Di studi ini, sebanyak 25 partisipan 
mengikuti pelatihan (M Usia= 46, SD Usia= 12.2). Sebanyak 1 orang partisipan memiliki pendidikan terakhir 
SD, 2 partisipan SMP, 17 partisipan SMA, 3 partisipan D3, dan 2 partisipan Sarjana. 
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Untuk mengukur efektivitas kegiatan, dilakukan pengukuran kuantitatif dengan pendekatan one group pre-
post test study. Pengukuran dilakukan menggunakan kuesioner untuk mengukur pengetahuan terkait 
kesehatan mental dan dukungan psikososial di situasi bencana berjumlah 5 aitem dengan pilihan jawaban 
1-4 (sangat tidak paham sampai sangat paham), kuesioner ini memiliki cronbach alpha sebesar 0.897. 
Analisis data dilakukan menggunakan uji statistik paired sample t-test menggunakan program Jamovi. 

Tabel 3. Data Deskriptif Pre-Test dan Post-Test 
 N Mean Median SD SE 

PostTest  25  18.7  20  1.97 0.394 

PreTest  25  13.8  12  4.21 0.843 

 

Tabel 4. Hasil Uji Paired Sample T-Test 
           df      p Mean difference SE 

difference 
  Effect 

Size 

       Student's 
t 

    24.0  < .001  4.92  0.796  Cohen's 
d 

 1.24  

Keterangan: Hₐ μ Measure 1 - Measure 2 ≠ 0 

Hasil analisis paired sample t-test menunjukkan bahwa ada perbedaan signifikan antara 
pengetahuan partisipan terkait kesehatan mental dan dukungan psikososial di situasi bencana sebelum 
diberi edukasi (M = 13.8; SD = 4.21) dan pengetahuan partisipan terkait kesehatan mental dan dukungan 
psikososial di situasi bencana setelah diberi edukasi (M = 18.7; SD = 1.97),  p < 0,001. Effect size cohen’s 
d (1.24) juga menunjukan efek yang besar. Hasil analisis statistik menunjukan bahwa edukasi yang 
dilakukan efektif untuk meningkatkan pengetahuan terkait kesehatan mental dan dukungan psikososial di 
situasi bencana.Selain itu, pengukuran tingkat pemahaman partisipan juga dapat dilihat dari hasil evaluasi 
post-test. Dari hasil evaluasi dapat dilihat bahwa pelatihan dukungan psikososial memiliki dampak positif 
pada kemampuan dan pemahaman peserta. Hasil post-test yang dilakukan di akhir kegiatan menunjukkan 
bahwa peserta dapat memahami lima topik yang dibawakan saat pemaparan materi, yakni dampak 
bencana pada kesehatan mental, tanda-tanda stress setelah bencana, pemberian layanan dukungan 
psikososial saat bencana, langkah melakukan dukungan psikologis awal, serta teknik relaksasi dan 
pernapasan sederhana.  

Pelatihan psikososial penting karena dapat meningkatkan kapasitas nasional dan lokal untuk 
memberikan intervensi psikososial guna membantu masyarakat yang terkena dampak7. Melalui pelatihan 
ini, partisipan memahami dengan baik dampak bencana pada kesehatan mental. Memahami dampak 
bencana terhadap kesehatan mental penting untuk kesiapsiagaan yang lebih baik, pemberdayaan 
masyarakat, dan rehabilitasi bagi penyintas8. Selain itu, partisipan juga mampu mengidentifikasi tanda-
tanda stres setelah terjadi bencana. Memahami gejala stres dalam situasi pascabencana merupakan 
kemampuan yang penting supaya dapat mencegah munculnya PTSD dan depresi yang dimiliki penyintas9. 
Partisipan juga dapat memahami pengertian dukungan psikologis awal (DPA) dan bagaimana cara 
pengaplikasiannya pada penyintas saat terjadi bencana. Sejajar dengan hasil penelitian terdahulu, 
partisipan yang mengikuti pelatihan DPA dapat meningkatkan pemahaman dan keterampilan tentang 
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respons psikososial yang tepat dalam konteks bencana dan krisis10-12  Dukungan psikologis awal penting 
untuk meningkatkan kesehatan mental dan kesejahteraan psikososial individu yang terpapar peristiwa 
traumatis. Di sisi lain, partisipan juga menunjukkan peningkatan pemahaman terhadap cara menerapkan 
teknik pernapasan dan relaksasi butterfly hug. Teknik pernapasan dan relaksasi dapat dilakukan untuk 
membuat kenyamanan dan mengurangi tingkat kecemasan yang dialami penyintas dalam menghadapi 
bencana. Seperti hasil penelitian, setelah mendapatkan pelatihan pernapasan dan relaksasi, partisipan 
merasakan manfaat dari pelatihan tersebut berupa adanya perasaan tenang dan stres berkurang13.  

Pengabdian masyarakat ini mengintegrasikan pendekatan MHPSS dengan kegiatan pengurangan 
risiko bencana. Hasilnya sejajar dengan penemuan yang menunjukkan bahwa tindakan MHPSS dapat 
dipandang lebih dari sekadar kegiatan pemulihan, melainkan menjadi kegiatan pengurangan risiko 
kesehatan mental sekaligus mendukung persiapan untuk respon dan pemulihan yang lebih baik terhadap 
keadaan darurat14. Memasukkan perspektif dan pendekatan MHPSS ke dalam kegiatan pengurangan risiko 
bencana dapat meningkatkan pemahaman akan kesejahteraan mental dan kualitas hidup orang-orang yang 
berisiko mengalami bahaya atau bencana15-16 .Program pelatihan MHPSS penting untuk pembangunan 
kapasitas nasional dan lokal untuk memberikan pertolongan pertama psikologis dan manajemen respons 
psikososial untuk membantu masyarakat yang terkena dampak bencana.  

Sejumlah penelitian menunjukkan bahwa dukungan psikososial penting terhadap pengurangan 
risiko bencana terutama risiko kesehatan mental, baik untuk penyintas maupun mereka yang menolong 17-
19Oleh karena itu, diperlukan adanya pelatihan MHPSS dalam risiko bencana supaya mereka yang terkena 
dampak keadaan darurat dan mereka yang merespons keadaan darurat akan lebih mungkin menunjukkan 
ketahanan, terlibat secara aktif dalam kesiapsiagaan, respons, dan pemulihan, serta berupaya untuk 
membangun kembali fungsi masyarakat.`Pelatihan MHPSS dapat dilakukan berbasis komunitas dengan 
mengutamakan berbagai manfaat. 

Pengurangan risiko bencana berbasis komunitas (PRBBK) terbukti efektif untuk meningkatkan 
pemahaman masyarakat dan kesiapan mereka dalam menangani bencana 20-22. Dalam PRBBK, proses 
pengelolaan risiko bencana melibatkan secara aktif masyarakat lokal dalam mengkaji, menganalisis, 
menangani, memantau dan mengevaluasi risiko bencana sehingga masyarakat tidak hanya menjadi lebih 
paham, tetapi juga lebih terampil dan siap untuk menghadapi bencana23. Pengurangan risiko bencana 
berbasis komunitas adalah serangkaian upaya mitigasi bencana yang dilakukan oleh anggota masyarakat 
secara aktif, partisipatif dan terorganisir. Dengan berpartisipasi secara aktif, masyarakat lebih siap dan 
mandiri dalam menghadapi potensi bencana yang ada di wilayahnya20. Hasil dari pelatihan ini mendukung 
kesimpulan bahwa pemahaman masyarakat dalam menangani bencana dapat ditingkatkan dengan edukasi 
atau pelatihan pengurangan risiko bencana berbasis komunitas.  

Gambar 1 dan 2 . Proses diskusi kelompok untuk pengisian lembar kerja identifikasi risiko bencana pada kesehatan 
mental dan penyusunan kegiatan dukungan psikososial. 
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KESIMPULAN 
Kelurahan Tangguh Bencana adalah upaya mengurangi risiko bencana berbasis komunitas, melengkapi 

pengetahuan dan keterampilan para anggotanya di aspek kesehatan mental dan dukungan psikososial 
diharapkan dapat mencegah munculnya masalah psikologis jangka panjang. Metode yang digunakan 
menggunakan berbagai cara seperti kegiatan transfer pengetahuan, diskusi dan presentasi kelompok, serta 
simulasi. Pengetahuan peserta dapat meningkat secara signifikan dengan adanya pelatihan ini. Selain itu 
Kelurahan Tangguh Bencana dapat melakukan identifikasi risiko serta menyusun rencana aksi terkait kegiatan 
yang dapat dilakukan apabila terjadi bencana di daerahnya.  
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