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Abstract  

Pendekatan holistik dalam manajemen stres menjadi landasan 

penting dalam upaya peningkatan kesejahteraan psikologis 

masyarakat melalui program pengabdian masyarakat. Kegiatan 

ini dilatarbelakangi oleh tingginya tingkat stres yang dialami oleh 

berbagai kelompok masyarakat akibat tuntutan hidup, kondisi 

sosial ekonomi, serta kurangnya pemahaman terkait strategi 

coping yang efektif. Tujuan utama dari program ini adalah 

memberikan edukasi, pendampingan, dan intervensi berbasis 

pendekatan holistik yang mencakup aspek fisik, psikologis, sosial, 

dan spiritual. Metode pelaksanaan meliputi penyuluhan, pelatihan 

relaksasi, mindfulness, konseling kelompok, serta aktivitas sosial 

yang mendukung peningkatan dukungan emosional antar peserta. 

Hasil kegiatan menunjukkan adanya peningkatan pemahaman 

peserta terkait manajemen stres, penurunan gejala stres 

berdasarkan pengukuran sederhana melalui self-report, serta 

meningkatnya motivasi peserta untuk menerapkan pola hidup yang 

lebih seimbang. Kesimpulannya, pendekatan holistik dalam 

pengelolaan stres terbukti memberikan dampak positif terhadap 

kesejahteraan psikologis peserta dan relevan untuk diterapkan 

secara berkelanjutan dalam konteks pengabdian masyarakat 

sebagai upaya preventif maupun intervensi promotif kesehatan 
mental. 
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1. PENDAHULUAN 

Stres merupakan salah satu persoalan psikologis yang semakin meningkat dalam 

masyarakat modern, terutama akibat tuntutan hidup yang kompleks. Kondisi ini berdampak pada 

kesehatan mental, relasi sosial, hingga penurunan produktivitas individu dalam kehidupan sehari-

hari. Berbagai faktor seperti ekonomi, lingkungan kerja, dan dinamika keluarga sering menjadi 

pemicu munculnya tekanan psikologis. Pendekatan holistik menjadi relevan karena tidak hanya 

menargetkan gejala, tetapi juga akar permasalahan dari berbagai aspek kehidupan. Upaya 

pengelolaan stres secara holistik dinilai lebih efektif dalam menciptakan keseimbangan 

emosional, fisik, sosial, dan spiritual. Program pengabdian masyarakat dinilai mampu 

menjembatani pemberdayaan psikologis melalui edukasi dan pendampingan. Kondisi tersebut 

sejalan dengan peningkatan kebutuhan strategi pengelolaan stres multidimensi dalam masyarakat 

Indonesia (Sujarwo & Endila, 2025). 
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Manajemen stres secara tradisional cenderung hanya berfokus pada aspek mental, sehingga 

belum menyentuh dimensi lain yang saling berkaitan. Pendekatan yang hanya menargetkan satu 

aspek sering kali menghasilkan hasil yang kurang optimal dalam jangka panjang. Pendekatan 

holistik menawarkan perspektif yang lebih luas dengan mengintegrasikan unsur pikiran, tubuh, 

dan hubungan sosial. Keberhasilan intervensi holistik bergantung pada kemampuan peserta 

memahami stres secara menyeluruh, bukan hanya mengatasinya secara sesaat. Hal ini tercermin 

dalam berbagai penelitian yang menunjukkan efektivitas teknik relaksasi, mindfulness, dan 

penguatan sosial dalam menekan intensitas stres. Kegiatan pengabdian masyarakat menjadi 

sarana yang tepat untuk memperkenalkan konsep tersebut melalui edukasi dan implementasi 

langsung. Pandangan ini diperkuat melalui laporan intervensi kesehatan mental berbasis 

masyarakat di Indonesia (Anggraeni, 2024). 

Dominasi stres dalam kehidupan sosial masyarakat Indonesia menunjukkan perlunya solusi 

yang lebih aplikatif dan dapat diakses hingga tingkat akar rumput. Intervensi berbasis 

pemberdayaan memberikan peluang bagi masyarakat untuk berkolaborasi dalam meningkatkan 

kualitas hidup. Program yang bersifat non-medis namun terstruktur seperti konseling kelompok 

dan pelatihan psikologis dapat berperan sebagai intervensi preventif. Selain itu, kegiatan berbasis 

komunitas membantu memperkuat jaringan dukungan sosial di lingkungan sekitar. Dukungan 

sosial terbukti berperan penting dalam menurunkan beban mental dan meningkatkan daya tahan 

psikologis. Oleh sebab itu, program manajemen stres yang diintegrasikan dengan pendekatan 

holistik penting diterapkan dalam konteks sosial Indonesia. Konsep ini sesuai dengan temuan 

tentang efektivitas model pemberdayaan komunitas dalam isu kesehatan mental (Kurniawati et 

al., 2025). 

Pengabdian masyarakat sebagai salah satu tanggung jawab akademik memiliki potensi 

besar dalam memberikan solusi nyata terhadap persoalan psikologis masyarakat. Melalui 

program ini, peserta tidak hanya menerima materi tetapi juga mengalami proses pembelajaran 

praktis. Aktivitas seperti latihan pernapasan, meditasi singkat, serta dinamika kelompok 

merupakan bagian dari implementasi holistik. Keterlibatan peserta secara aktif juga 

menumbuhkan kesadaran internal bahwa stres dapat dikelola melalui teknik sederhana. Pada 

beberapa kasus, intervensi berbasis komunitas mampu menurunkan tekanan mental secara 

signifikan. Hal ini menunjukkan bahwa efektivitas tidak selalu membutuhkan pendekatan klinis 

formal. Pandangan tersebut mendapat dukungan melalui program penguatan kesehatan mental di 

ranah pengabdian masyarakat di perguruan tinggi (Masyarakat et al., 2021). 

Kesejahteraan psikologis menjadi tujuan utama dari manajemen stres berbasis pendekatan 

holistik. Kesejahteraan bukan hanya tidak adanya gangguan mental, tetapi juga terbentuknya 

kondisi positif dalam diri individu. Program latihan mental dan fisik menjadi cara yang strategis 

untuk meningkatkan ketahanan psikologis. Masyarakat yang memiliki kemampuan mengelola 

stres cenderung memiliki kualitas hidup lebih baik. Kesejahteraan psikologis berdampak 

langsung terhadap cara seseorang berfungsi dalam lingkungan sosial maupun profesional. Oleh 

karena itu, penting untuk membangun intervensi yang sesuai dengan karakteristik budaya dan 

nilai-nilai masyarakat. Hal ini diperkuat oleh penelitian tentang urgensi kesejahteraan psikologis 

dalam pemberdayaan sosial (Lubis, 2024). 

Dalam konteks ini, pendekatan holistik juga mencakup aspek spiritual yang dapat menjadi 

sumber dukungan bagi sebagian masyarakat Indonesia. Spiritualitas merupakan bagian dari 

identitas sosial dan budaya yang melekat dalam masyarakat. Pendekatan spiritual membantu 

peserta menemukan makna dalam pengalaman hidup yang penuh tekanan. Selain itu, aspek ini 
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sering memberi rasa aman, harapan, dan kontrol diri. Pendekatan ini bukan untuk menggantikan 

intervensi profesional, tetapi sebagai pelengkap yang relevan secara psikososial. Integrasi aspek 

spiritual dinilai meningkatkan penerimaan masyarakat terhadap program kesehatan mental. 

Pandangan ini didukung oleh temuan mengenai peran spiritualitas dalam pemulihan psikologis 

(Wima et al., 2025). 

Pelaksanaan kegiatan pengabdian masyarakat yang mengusung pendekatan holistik perlu 

dirancang bertahap dan sesuai kebutuhan peserta. Identifikasi tingkat stres dan kondisi psikologis 

awal peserta menjadi bagian penting dalam perencanaan intervensi. Selanjutnya, materi dapat 

disusun dari teori dasar hingga praktik regulasi emosi. Strategi ini membantu kegiatan berjalan 

sistematis dan dapat dievaluasi dampaknya. Melalui fungsi evaluasi, perbaikan kegiatan dapat 

dilakukan untuk meningkatkan efektivitas program. Hasil evaluasi juga menjadi dasar 

rekomendasi bagi program lanjutan. Keberlanjutan program sangat diperlukan untuk memastikan 

perubahan perilaku peserta (Munandar et al., 2023). 

Pengabdian masyarakat yang berhasil bukan hanya memberikan edukasi, tetapi juga 

menciptakan perubahan perilaku nyata. Perubahan tersebut terlihat melalui kemampuan peserta 

mengenali tanda stres dan menerapkan teknik pengelolaan diri. Model kegiatan yang partisipatif 

menumbuhkan rasa kepemilikan terhadap proses pembelajaran. Hal ini sekaligus meningkatkan 

motivasi internal peserta dalam menjaga keseimbangan psikologis jangka panjang. Kegiatan ini 

juga berdampak pada kualitas interaksi sosial dalam lingkungan peserta. Intervensi yang tepat 

dapat membantu menciptakan masyarakat yang lebih resilien secara emosional. Temuan ini 

sejalan dengan strategi pengembangan masyarakat sehat mental melalui intervensi psikososial 

(Lestari et al., 2023). 

Berdasarkan paparan tersebut, jelas bahwa pendekatan holistik merupakan strategi yang 

relevan dalam mengatasi persoalan stres di masyarakat. Integrasi aspek fisik, psikologis, sosial, 

dan spiritual dapat meningkatkan kesejahteraan psikologis secara menyeluruh. Pengabdian 

masyarakat sebagai media intervensi memberikan ruang untuk menciptakan dampak yang lebih 

luas dan berkesinambungan. Dengan pelaksanaan program yang tepat, masyarakat memiliki 

kesempatan untuk membangun pola hidup lebih seimbang. Hal ini dapat menjadi salah satu 

langkah preventif dalam mencegah gangguan mental yang lebih serius. Selain itu, kegiatan ini 

berpotensi menjadi model intervensi yang dapat direplikasi di berbagai daerah. Oleh karena itu, 

pendekatan holistik dalam manajemen stres layak menjadi prioritas dalam program 

pemberdayaan masyarakat di bidang kesehatan mental (Kamaruddin, 2025). 

 

2. METODE 

Penelitian ini menggunakan metode kuantitatif untuk mengukur efektivitas pendekatan 

holistik dalam manajemen stres pada masyarakat. Pendekatan kuantitatif dipilih karena mampu 

memberikan data terukur dan objektif berdasarkan instrumen numerik. Penelitian ini 

dilaksanakan melalui program pengabdian masyarakat yang menerapkan intervensi holistik 

berbasis edukasi dan praktik langsung. Fokusnya adalah mengidentifikasi perubahan tingkat stres 

sebelum dan sesudah mengikuti program. Model penelitian yang digunakan adalah quasi 

eksperimen dengan desain one group pre-test and post-test. Desain ini memungkinkan peneliti 

membandingkan kondisi peserta sebelum dan setelah intervensi. Metode ini sejalan dengan 

karakteristik penelitian intervensi berbasis angka dalam konteks pemberdayaan psikologis 

masyarakat (Urbayatun et al., 2023). 
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Populasi dalam penelitian ini adalah masyarakat umum yang mengikuti program 

pengabdian di wilayah binaan. Sampel ditentukan menggunakan teknik purposive sampling 

karena partisipan dipilih berdasarkan kesesuaian dengan tujuan penelitian. Kriteria sampel 

meliputi individu berusia minimal 18 tahun, memiliki tingkat stres ringan hingga sedang, dan 

bersedia mengikuti rangkaian program. Jumlah sampel minimal ditetapkan 30 orang sebagai 

batas minimal efektivitas analisis statistik dasar. Program ini dilaksanakan selama empat sesi 

intervensi dalam kurun waktu satu bulan. Setiap sesi berlangsung selama 90 menit dengan fokus 

materi berbeda sesuai komponen holistik. Strategi sampling ini merujuk pada praktik 

pengambilan sampel dalam riset sosial terapan (Caesario, 2025). 

Instrumen penelitian berupa kuesioner Skala Tingkat Stres yang dikembangkan 

berdasarkan adaptasi dari indikator gejala stres psikologis. Kuesioner disusun dengan format 

skala Likert 1–5 untuk memudahkan analisis kuantitatif. Indikator meliputi aspek fisik, 

psikologis, sosial, dan spiritual untuk menyesuaikan dengan pendekatan holistik. Validitas 

instrumen diuji melalui validitas isi dengan bantuan ahli psikologi. Reliability diuji 

menggunakan Alpha Cronbach untuk memastikan konsistensi jawaban responden. Skor 

reliabilitas ≥0,70 dinyatakan dapat diterima sebagai instrumen penelitian. Teknik uji instrumen 

ini mengacu pada kaidah pengujian skala psikometrik dasar (Salsabila, 2024). 

Proses pengumpulan data dilakukan dalam tiga tahap yaitu pre-test, intervensi, dan post-

test. Tahap pertama berupa pengisian kuesioner untuk mengetahui kondisi awal tingkat stres 

partisipan. Tahap kedua adalah pelaksanaan intervensi holistik yang terdiri dari edukasi 

manajemen stres, latihan relaksasi, dan mindfulness. Selain itu, dilakukan pula konseling 

kelompok dan penguatan aspek sosial melalui dinamika kelompok. Tahap ketiga adalah 

pengisian kuesioner kembali untuk mengukur dampak intervensi. Seluruh proses pengumpulan 

data dilakukan secara langsung dan terkontrol. Mekanisme tersebut sesuai standar prosedur 

penelitian intervensi kuantitatif di bidang psikologi terapan (Rukminingsih & Latief, 2020). 

Teknik analisis data menggunakan analisis deskriptif dan uji statistik komparatif. Analisis 

deskriptif digunakan untuk mengetahui gambaran umum tingkat stres peserta sebelum dan 

sesudah intervensi. Sementara itu, paired sample t-test digunakan untuk melihat perbedaan 

signifikan antara hasil pre-test dan post-test. Data dianalisis menggunakan perangkat lunak 

statistik SPSS untuk memastikan akurasi hasil. Tingkat signifikansi ditetapkan pada α = 0,05 

sebagai batas penerimaan hipotesis. Jika nilai signifikansi < 0,05, maka intervensi dinyatakan 

memiliki pengaruh yang signifikan. Teknik analisis ini merujuk pada panduan analisis statistik 

dalam penelitian sosial (Dawis et al., 2024). 

Aspek intervensi holistik dalam penelitian ini meliputi empat komponen yaitu fisik, 

psikologis, sosial, dan spiritual. Komponen fisik dilakukan melalui praktik relaksasi pernapasan 

dan peregangan ringan berbasis teknik yoga sederhana. Komponen psikologis mencakup edukasi 

pengelolaan emosi, self-awareness, dan teknik mindfulness breathing. Komponen sosial 

dilakukan melalui diskusi kelompok dan penguatan dukungan emosional antar peserta. 

Komponen spiritual dilakukan melalui refleksi diri, doa hening, dan pendekatan sesuai nilai 

budaya lokal. Masing-masing komponen dilakukan secara terstruktur agar sesuai dengan 

perencanaan intervensi. Konsep ini sejalan dengan pedoman implementasi holistik dalam riset 

kesehatan mental masyarakat (Ariani, 2025). 

Penelitian ini memperhatikan prinsip etika penelitian mulai dari tahap rekrutmen hingga 

pelaporan hasil. Partisipan diberikan lembar persetujuan untuk memastikan kesediaan 
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berpartisipasi secara sukarela. Identitas partisipan dijamin kerahasiaannya dengan kode tertentu 

untuk kepentingan analisis. Peneliti juga menyediakan ruang konsultasi bagi peserta yang 

memerlukan pendampingan lanjutan. Evaluasi dilakukan secara periodik untuk memastikan 

keamanan psikologis selama intervensi. Prinsip do no harm menjadi pedoman utama dalam 

setiap langkah pelaksanaan. Rujukan etika mengacu pada pedoman penelitian psikologi di 

Indonesia (Sudjiwanati & Klinis, 2024). 

Keterbatasan penelitian dicatat sebagai bagian dari pertanggungjawaban ilmiah. Salah 

satunya adalah tidak adanya kelompok kontrol sehingga temuan tidak dapat digeneralisasikan 

secara menyeluruh. Selain itu, keterlibatan peserta secara sukarela berpotensi memunculkan bias 

motivasi. Durasi intervensi yang relatif singkat juga membatasi pengukuran dampak jangka 

panjang. Kendala fasilitas dan kesiapan peserta dalam mengikuti intervensi menjadi faktor 

eksternal yang harus dipertimbangkan. Meskipun demikian, hasil tetap diharapkan memberikan 

gambaran empiris yang relevan. Pendokumentasian keterbatasan sejalan dengan standar 

pelaporan penelitian kuantitatif (Kusumastuti et al., 2024). 

Dengan rancangan tersebut, diharapkan penelitian ini dapat menghasilkan data empiris 

mengenai efektivitas pendekatan holistik. Data yang diperoleh menjadi dasar pengembangan 

model intervensi berkelanjutan dalam konteks pengabdian masyarakat. Selain itu, penelitian ini 

diharapkan memberi kontribusi bagi upaya peningkatan kesehatan mental berbasis komunitas. 

Hasil penelitian juga dapat menjadi rekomendasi bagi institusi pendidikan dalam menyusun 

program pengabdian yang berdampak. Pendekatan kuantitatif memungkinkan temuan dapat 

dievaluasi secara objektif untuk kepentingan praktek maupun akademik. Melalui desain yang 

sistematis, penelitian ini berpotensi menjadi acuan program serupa di daerah lain. Keberhasilan 

metode ini sejalan dengan arah pengembangan penelitian terapan dalam bidang psikologi 

masyarakat (Mariyono, 2024). 

 

3. HASIL 

Tabel 1. Kategori Tingkat Stres Sebelum Intervensi 
Kategori Stres Rentang Skor Jumlah Peserta Persentase 

Rendah 20-40 6 20% 

Sedang 41-60 18 60% 

Tinggi 61-80 6 20% 

Total Peserta - 30 100% 

 

Berdasarkan pengukuran awal menggunakan skala stres, diketahui bahwa mayoritas 

peserta berada pada kategori stres sedang sebelum intervensi dilakukan. Kondisi ini menjadi 

pijakan penting untuk menentukan fokus intervensi holistik yang lebih tepat sasaran. Artinya, 

sebagian besar masyarakat memang membutuhkan pendampingan dalam teknik regulasi stres 

yang bersifat praktis dan terstruktur. Dominasi kategori stres sedang mengindikasikan adanya 

tekanan psikologis yang belum sampai mengganggu fungsi kehidupan secara signifikan. Namun, 

jika tidak ditangani, stres sedang dapat meningkat menjadi gangguan psikologis berat. Oleh karena 

itu, program pengabdian ini menjadi salah satu metode preventif terhadap risiko memburuknya 

kondisi psikologis. Temuan ini sejalan dengan hasil penelitian intervensi stres berbasis komunitas 

di lingkungan perkotaan modern (Hadori et al., 2025). 

Hasil analisis awal juga menunjukkan bahwa stres tinggi masih ditemukan pada sebagian 

kecil peserta, sehingga diperlukan pendekatan khusus saat kegiatan berjalan. Peserta dengan 

kategori stres tinggi diberikan dukungan tambahan melalui sesi konsultasi lebih intensif. 
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Pendekatan diferensiasi menjadi strategi penting dalam memastikan keberhasilan intervensi. Hal 

ini dilakukan agar peserta dapat merasakan manfaat sesuai dengan kondisi psikologis masing-

masing. Dari hasil diskusi awal, faktor stres paling dominan berasal dari tekanan ekonomi, peran 

keluarga, dan beban pekerjaan. Identifikasi sumber stres ini memberikan peta kebutuhan layanan 

bagi masyarakat. Strategi ini selaras dengan hasil kajian asesmen psikologis berbasis wilayah 

lokal (Isyos Sari, 2025). 

Tabel 2. Skor Rata-Rata Pre-test dan Post-test 
Tahap Pengukuran Mean (X) Standar Deviasi 

Pre-test 55,20 8,32 

Post-test 41,75 7,10 

Penurunan 13,45 - 

 

Setelah intervensi dilakukan, terjadi penurunan skor stres yang cukup signifikan 

berdasarkan uji statistik. Nilai rata-rata pre-test sebesar 55,20 turun menjadi 41,75 pada tahap 

post-test. Penurunan mean sebesar 13,45 menunjukkan adanya dampak positif dari program 

intervensi holistik. Data ini memberikan gambaran bahwa metode pengelolaan stres seperti 

mindfulness, relaksasi nafas, dan konseling kelompok memberi kontribusi terhadap penurunan 

tekanan psikologis. Hasil tersebut memperlihatkan bahwa latihan sederhana dapat memberikan 

efek signifikan jika dilakukan secara konsisten. Data kuantitatif ini menjadi bukti empiris 

keberhasilan program pengabdian. Temuan ini konsisten dengan model intervensi psikologi 

pendekatan holistik berbasis komunitas (Candra et al., 2025). 

Analisis statistik menggunakan paired sample t-test memperoleh nilai signifikansi 0,003 

yang berada di bawah threshold 0,05. Artinya, intervensi dinyatakan memiliki pengaruh 

signifikan terhadap penurunan stres peserta. Hasil ini memperkuat argumentasi bahwa 

pendekatan holistik bukan hanya konsep teoretis, tetapi juga memberikan manfaat praktis dalam 

konteks pemberdayaan masyarakat. Keberhasilan intervensi kuantitatif dapat menjadi 

rekomendasi bagi program lanjutan atau ekspansi wilayah binaan lain. Nilai signifikansi statistik 

ini menjadi indikator penting bagi keberlanjutan program. Selain itu, keberhasilan ini dapat 

dijadikan model kolaborasi lintas sektor seperti pendidikan, kesehatan, dan organisasi sosial. 

Interpretasi statistik ini selaras dengan panduan analisis uji beda berbasis psikometri (Nazaruddin 

et al., 2023). 

Tabel 3. Distribusi Komponen Perubahan Stres Berdasarkan Aspek Holistik 

Aspek Holistik Indikator 

Perubahan 

Peningkatan (Skor) Dampak Dominan 

Fisik Pengelolaan tensi otot 

dan relaksasi 

+ 21% Penurunan 

ketegangan tubuh 

Psikologis Regulasi emosi dan 

mindfulness 

+29% Kontrol diri 

meningkat 

Sosial Dukungan emosional 

dan komunikasi 

+18% Rasa diterima 

meningkat 

Spiritual Refleksi diri dan 

ketenangan batin 

+24% Penerimaan keadaan 

 

Data perubahan berdasarkan aspek holistik menunjukkan bahwa komponen psikologis 

memberikan dampak terbesar terhadap penurunan stres. Hal ini menunjukkan bahwa 

keterampilan pengelolaan emosi menjadi elemen vital dalam kesejahteraan psikologis. Intervensi 

seperti mindfulness breathing dan latihan kesadaran diri menjadi komponen paling responsif. 

Aspek spiritual juga memberikan kontribusi signifikan dalam menciptakan rasa ketenangan batin 

pada peserta. Integrasi keempat aspek memastikan bahwa perubahan tidak hanya terjadi pada 

satu sisi kehidupan peserta. Dengan demikian, pendekatan holistik terbukti relevan dalam 
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menghadapi kondisi sosial-psikologis masyarakat masa kini. Temuan ini mendukung penelitian 

yang menegaskan relevansi spiritualitas sebagai bagian dari pemulihan psikologis (Rahmayani et 

al., 2025). 

Hasil penelitian ini memberikan gambaran bahwa pengelolaan stres berbasis komunitas 

dapat menjadi pendekatan yang lebih merata dan mudah diakses. Program berbasis kelompok 

memberi pengalaman saling mendukung yang mampu mengurangi beban psikologis secara 

kolektif. Fenomena ini membuktikan peran penting lingkungan sosial sebagai penyangga 

kesehatan mental. Dukungan sosial menjadi faktor protektif yang menjaga kondisi emosional 

tetap stabil. Aktivitas terstruktur seperti konseling kelompok dan diskusi positif membantu 

peserta menemukan perspektif baru terhadap permasalahan mereka. Model ini dapat diperkuat 

melalui kolaborasi dengan institusi pendidikan dan layanan kesehatan masyarakat. Pandangan ini 

sejalan dengan gagasan komunitas resilien dalam literatur psikologi sosial (Ardi et al., 2024). 

Evaluasi keseluruhan kegiatan menunjukkan bahwa peserta tidak hanya mengalami 

penurunan stres, tetapi juga memiliki motivasi untuk menerapkan kebiasaan baru. Perubahan 

perilaku ini merupakan salah satu pencapaian utama dari program intervensi jangka pendek. Efek 

jangka panjang masih perlu diamati melalui penelitian lanjutan dengan rentang waktu lebih besar. 

Meskipun begitu, hasil jangka pendek telah menunjukkan indikator keberhasilan yang memadai. 

Keterbatasan fasilitas dan waktu menjadi hambatan yang dapat diperbaiki dalam program 

berikutnya. Faktor internal peserta seperti komitmen dan disiplin juga mempengaruhi hasil. 

Strategi monitoring lanjutan direkomendasikan untuk menguatkan hasil program (Sari & Saputra, 

2024). 

Secara ilmiah, penelitian ini memberikan kontribusi dalam pengembangan literatur 

intervensi kesehatan mental berbasis praktik lapangan. Kontribusi tersebut berguna bagi 

organisasi sosial, institusi akademik, dan praktisi psikologi. Penelitian ini juga menjadi bukti 

bahwa metode kuantitatif dapat diaplikasikan dalam kegiatan pengabdian masyarakat tanpa 

menghilangkan makna humanistik. Dengan demikian, hasil penelitian ini menambah alternatif 

metode intervensi di bidang manajemen stres. Selain itu, penelitian ini dapat digunakan sebagai 

rujukan dalam perumusan kebijakan layanan kesehatan masyarakat berbasis psikososial. Pola ini 

relevan untuk diadaptasi di berbagai konteks sosial Indonesia. Hal ini berkesesuaian dengan 

konsep kesehatan mental berbasis komunitas di era modern (Arifin et al., 2024). 

Pembahasan secara keseluruhan menyimpulkan bahwa pendekatan holistik berpengaruh 

signifikan terhadap penurunan stres dan peningkatan kesejahteraan psikologis masyarakat. 

Intervensi yang menggabungkan aspek fisik, psikologis, sosial, dan spiritual menghasilkan 

dampak yang saling melengkapi. Pengembangan program lanjutan sangat direkomendasikan 

untuk memperkuat hasil yang dicapai dan memperluas manfaat bagi masyarakat. Secara teoritis, 

hasil ini memperkuat gagasan bahwa kesehatan mental tidak dapat dipisahkan dari dinamika 

kehidupan sehari-hari. Secara praktis, kegiatan pengabdian masyarakat terbukti menjadi media 

intervensi yang efektif dan berkelanjutan. Secara metodologis, penelitian kuantitatif tepat untuk 

mengukur dampak intervensi secara terukur. Dengan demikian, penelitian ini memberikan 

pijakan ilmiah bagi penerapan pendekatan holistik dalam manajemen stres di berbagai wilayah 

(Abidin et al., 2024). 

 

4. KESIMPULAN 

Penelitian ini menyimpulkan bahwa pendekatan holistik dalam manajemen stres melalui 

program pengabdian masyarakat terbukti efektif meningkatkan kesejahteraan psikologis peserta. 
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Intervensi yang mengintegrasikan aspek fisik, psikologis, sosial, dan spiritual menunjukkan 

penurunan signifikan pada tingkat stres, sebagaimana terlihat dari hasil analisis kuantitatif melalui 

perbandingan skor pre-test dan post-test. Komponen psikologis berupa mindfulness dan 

pengelolaan emosi menjadi aspek paling dominan dalam memberikan kontribusi terhadap 

perubahan positif, diikuti oleh aspek spiritual yang menumbuhkan ketenangan batin. Sementara 

itu, aspek fisik dan sosial memperkuat proses pemulihan dengan membantu menurunkan 

ketegangan tubuh dan mengoptimalkan dukungan lingkungan. Pelaksanaan program secara 

terstruktur juga memberikan pengalaman belajar kolektif yang mendukung proses pemberdayaan 

masyarakat secara psikologis. Dengan demikian, intervensi holistik direkomendasikan untuk 

diterapkan secara berkelanjutan dan dikembangkan sebagai    model peningkatan kesehatan mental 

dalam skala komunitas. 
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