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 Abstract: This community service program aims to improve the quality 

of services at Puskesmas (community health centers) through intensive 

assistance in content creation and digital communication media. The 

main issue addressed is the low digital literacy among healthcare 

workers at Puskesmas in managing effective communication media to 

reach the public. This has led to low community participation in health 

programs run by Puskesmas. Therefore, this program is designed to 

enhance healthcare workers' skills in utilizing digital technology for 

health promotion and improving communication effectiveness with the 

public. The program implementation involves several stages: (1) an 

initial survey to assess the condition of existing communication media, 

(2) training on creating engaging and informative health education 

content, (3) workshops on graphic design and health promotion video 

creation, (4) guidance on using social media platforms to disseminate 

health information, and (5) continuous evaluation and monitoring to 

ensure the sustainability of the program. This activity involves 25 

healthcare workers from 5 selected Puskesmas, with a mentoring 

duration of 6 months. The results show significant improvements, 

including: an increase in healthcare workers' ability to create digital 

content from 30% to 85%, a 200% increase in public engagement with 

health information, and a 150% increase in the coverage of health 

promotion services. Additionally, the program has produced 120 pieces 

of health education content, 15 health promotion videos, and 8 

successful digital campaigns that have successfully enhanced public 

participation in health programs. The long-term impact of this program 

is the increased public awareness of preventive health and improved 

access to Puskesmas services. This program can also be replicated in 

other regions as a model for improving the quality of primary healthcare 

services through optimal use of digital technology, which can accelerate 

the achievement of national health development goals. 

Keywords: Community Health 

Center, digital communication media, 

digital literacy, health content, 

primary healthcare services. 

 
Abstrak 

Program pengabdian kepada masyarakat ini bertujuan untuk meningkatkan kualitas layanan Puskesmas 

melalui pendampingan intensif dalam pembuatan konten dan media komunikasi digital. Permasalahan utama yang 

dihadapi adalah rendahnya literasi digital di kalangan tenaga kesehatan Puskesmas dalam mengelola media komunikasi 

yang efektif untuk menjangkau masyarakat. Hal ini menyebabkan rendahnya partisipasi masyarakat dalam program 

kesehatan yang diselenggarakan oleh Puskesmas. Oleh karena itu, program ini dirancang untuk meningkatkan 

keterampilan tenaga kesehatan dalam memanfaatkan teknologi digital untuk promosi kesehatan, serta meningkatkan 

efektivitas komunikasi dengan masyarakat. Metode pelaksanaan program melibatkan beberapa tahapan, yaitu: (1) 

survei awal untuk menilai kondisi media komunikasi yang ada, (2) pelatihan pembuatan konten edukasi kesehatan 

yang menarik dan informatif, (3) workshop desain grafis dan pembuatan video promosi kesehatan, (4) pendampingan 

penggunaan platform media sosial untuk menyebarkan informasi kesehatan, dan (5) evaluasi serta monitoring 

berkelanjutan untuk memastikan keberlanjutan program. Kegiatan ini melibatkan 25 tenaga kesehatan dari 5 
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Puskesmas yang terpilih, dengan durasi pendampingan selama 6 bulan. Hasil yang dicapai menunjukkan peningkatan 

yang signifikan, antara lain: kemampuan tenaga kesehatan dalam membuat konten digital meningkat dari 30% menjadi 

85%, engagement masyarakat terhadap informasi kesehatan meningkat sebesar 200%, dan cakupan layanan promosi 

kesehatan bertambah 150%. Selain itu, program ini menghasilkan 120 konten edukasi kesehatan, 15 video promosi, 

dan 8 kampanye digital yang berhasil meningkatkan partisipasi masyarakat dalam program kesehatan. Dampak jangka 

panjang program ini adalah meningkatnya kesadaran masyarakat akan pentingnya kesehatan preventif dan kemudahan 

dalam mengakses informasi layanan Puskesmas. Program ini juga dapat direplikasi di wilayah lain sebagai model 

peningkatan kualitas layanan kesehatan primer melalui pemanfaatan teknologi digital yang optimal, yang dapat 

mempercepat pencapaian tujuan pembangunan kesehatan nasional. 

 

Kata Kunci: Puskesmas, media komunikasi digital, literasi digital, konten kesehatan, layanan kesehatan primer. 

 

1. PENDAHULUAN  

Era digitalisasi telah mengubah paradigma komunikasi di berbagai sektor, termasuk 

pelayanan kesehatan. Puskesmas sebagai garda terdepan sistem kesehatan nasional dituntut untuk 

beradaptasi dengan perkembangan teknologi informasi dan komunikasi guna meningkatkan 

kualitas layanan kepada masyarakat (Kementerian Kesehatan RI, 2019). Transformasi digital 

dalam sektor kesehatan bukan hanya tentang penggunaan teknologi, tetapi juga tentang perubahan 

cara berinteraksi dengan pasien dan masyarakat melalui media komunikasi yang efektif dan efisien 

menjadi salah satu kebutuhan penting di era digital.  

Data Kementerian Komunikasi dan Informatika (2023) menunjukkan bahwa penetrasi 

internet di Indonesia telah mencapai 77,02% dari total populasi, dengan penggunaan media sosial 

mencapai 191,4 juta pengguna. Fenomena ini membuka peluang besar bagi institusi kesehatan 

untuk memanfaatkan platform digital sebagai sarana edukasi dan promosi kesehatan 

(Kemenkominfo, 2023; Nugraha & Sari, 2021). Namun, implementasi komunikasi digital di 

Puskesmas masih menghadapi berbagai kendala, terutama terkait kemampuan sumber daya 

manusia dalam mengelola konten dan media komunikasi digital yang berkualitas (Pratiwi & 

Kusuma, 2022; Rahman & Hidayati, 2020). 

Gambar 1. Survey Kegiatan Pengabdian 
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Penelitian yang dilakukan oleh Sari et al. (2023) terhadap 150 Puskesmas di Jawa Barat 

menunjukkan bahwa hanya 35% tenaga kesehatan yang memiliki kemampuan memadai dalam 

membuat konten digital edukatif. Selain itu, 68% Puskesmas belum memiliki strategi komunikasi 

digital yang terstruktur untuk menjangkau masyarakat. Kondisi ini menyebabkan informasi 

kesehatan yang disampaikan kurang menarik, tidak tepat sasaran, dan memiliki jangkauan terbatas. 

Komunikasi kesehatan yang efektif melalui media digital terbukti mampu meningkatkan 

pengetahuan, sikap, dan perilaku masyarakat terhadap kesehatan (WHO, 2022). Studi Rahmawati 

& Indarto (2021) menunjukkan bahwa Puskesmas yang menerapkan strategi komunikasi digital 

mengalami peningkatan kunjungan sebesar 40% dan tingkat kepuasan pasien meningkat 25%. 

Media digital juga memungkinkan penyebaran informasi kesehatan yang lebih cepat, akurat, dan 

dapat diakses kapan saja oleh masyarakat. 

Namun, tantangan utama yang dihadapi adalah kurangnya kompetensi tenaga kesehatan 

dalam bidang literasi digital dan pembuatan konten yang menarik. Menurut Andini & Wijaya 

(2022), faktor-faktor yang mempengaruhi efektivitas komunikasi digital di Puskesmas meliputi: 

kemampuan teknis dalam mengoperasikan platform digital, kreativitas dalam pembuatan konten, 

pemahaman terhadap karakteristik target audiens, dan konsistensi dalam pengelolaan media 

komunikasi. 

Berdasarkan analisis situasi tersebut, diperlukan intervensi berupa pendampingan intensif 

untuk meningkatkan kapasitas tenaga kesehatan Puskesmas dalam mengelola konten dan media 

komunikasi digital. Program pendampingan ini diharapkan dapat menjadi solusi strategis untuk 

mengoptimalkan peran Puskesmas dalam memberikan edukasi kesehatan yang lebih efektif dan 

menjangkau masyarakat secara luas. Melalui peningkatan kemampuan digital, Puskesmas dapat 

memberikan layanan yang lebih responsif terhadap kebutuhan informasi kesehatan masyarakat di 

era digital. 

 

2. METODE  

Program pengabdian kepada masyarakat ini dilaksanakan menggunakan pendekatan 

participatory action research dengan metode pendampingan intensif selama 6 bulan. Kegiatan ini 

mengadaptasi model Community-Based Participatory Research (CBPR) yang terbukti efektif 

dalam program pemberdayaan institusi kesehatan (Israel et al., 2019). Lokasi pelaksanaan adalah 

5 Puskesmas di wilayah kerja Kecamatan dengan melibatkan 25 tenaga kesehatan sebagai peserta 

aktif. 
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Tahap Persiapan dan Assessment (Bulan 1) Kegiatan dimulai dengan survei baseline 

menggunakan kuesioner terstruktur untuk mengidentifikasi tingkat literasi digital tenaga kesehatan 

dan kondisi existing media komunikasi Puskesmas. Assessment dilakukan melalui Focus Group 

Discussion (FGD) dengan kepala Puskesmas dan tim promosi kesehatan untuk memahami 

kebutuhan spesifik setiap institusi. Tahap ini juga meliputi analisis SWOT (Strengths, Weaknesses, 

Opportunities, Threats) terhadap pengembangan media komunikasi digital di masing-masing 

Puskesmas (Kotler & Armstrong, 2020). 

 

Gambar 2. Proses Pelatihan Dasar bersama Mahasiswa 

Tahap Pelatihan Dasar (Bulan 2-3) Implementasi pelatihan menggunakan metode blended 

learning yang menggabungkan pembelajaran tatap muka dan online. Materi pelatihan mencakup: 

(1) literasi digital dasar dan penggunaan aplikasi desain grafis seperti Canva dan Adobe Creative 

Suite; (2) teknik storytelling untuk konten kesehatan; (3) prinsip-prinsip komunikasi kesehatan 

yang efektif; dan (4) strategi content marketing untuk institusi kesehatan. Metode pembelajaran 

mengadopsi model experiential learning Kolb yang menekankan learning by doing (Kolb, 2014). 

Tahap Workshop Praktis (Bulan 3-4) Workshop intensif dilaksanakan dengan pendekatan 

hands-on practice untuk pembuatan konten multimedia. Kegiatan meliputi workshop desain 

infografis kesehatan, produksi video edukasi menggunakan smartphone, dan pengelolaan media 

sosial Instagram, Facebook, dan YouTube. Setiap peserta diwajibkan membuat minimal 3 konten 

digital sebagai output praktis. Pendampingan menggunakan metode mentoring one-on-one untuk 

memastikan transfer knowledge yang optimal (Zachary, 2011). 
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Tahap Implementasi dan Monitoring (Bulan 4-5) Peserta mulai mengimplementasikan 

strategi komunikasi digital di Puskesmas masing-masing dengan supervisi berkala dari tim 

pendamping. Monitoring dilakukan melalui sistem pelaporan digital dan kunjungan lapangan 

mingguan. Evaluasi engagement rate, reach, dan feedback masyarakat dilakukan menggunakan 

analytics tools media sosial. Metode monitoring mengacu pada framework Logic Model yang 

mengukur input, activities, outputs, outcomes, dan impact (Kellogg Foundation, 2017). 

Tahap Evaluasi dan Sustainability (Bulan 6) Evaluasi komprehensif dilakukan melalui pre-

post test assessment, analisis konten yang diproduksi, dan survey kepuasan masyarakat terhadap 

informasi kesehatan yang diterima. Pengukuran dampak menggunakan indikator kuantitatif 

(jumlah konten, engagement rate, reach) dan kualitatif (kualitas konten, relevansi informasi). 

Untuk memastikan keberlanjutan program, dibentuk komunitas praktisi digital kesehatan dan 

sistem peer-to-peer support among participants. 

Seluruh kegiatan didokumentasikan menggunakan sistem digital untuk memfasilitasi 

replikasi program di wilayah lain. Evaluasi menggunakan mixed-method approach dengan 

triangulasi data dari multiple sources untuk memastikan validitas dan reliabilitas hasil program. 

 

3. HASIL  

Program pendampingan intensif pembuatan konten dan media komunikasi digital untuk 

tenaga kesehatan Puskesmas telah menunjukkan hasil yang signifikan dalam berbagai aspek. 

Berdasarkan evaluasi pre-post test, terjadi peningkatan drastis kemampuan literasi digital tenaga 

kesehatan dari baseline 30% menjadi 85% pada akhir program (p<0,001). Hasil ini sejalan dengan 

penelitian Nurhasanah et al. (2023) yang menunjukkan bahwa pelatihan terstruktur dapat 

meningkatkan kompetensi digital tenaga kesehatan hingga 200%. 

Peningkatan Kompetensi Digital Analisis detail menunjukkan peningkatan signifikan pada 

berbagai dimensi kompetensi digital. Kemampuan menggunakan aplikasi desain grafis meningkat 

dari 25% menjadi 90%, kemampuan produksi video edukasi dari 15% menjadi 75%, dan 

kemampuan mengelola media sosial dari 40% menjadi 88%. Data ini mengindikasikan efektivitas 

metode blended learning dan hands-on practice yang diterapkan. Menurut Clark & Mayer (2016), 

kombinasi pembelajaran teori dan praktik terbukti meningkatkan retention rate hingga 75% 

dibandingkan metode konvensional. 
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Gambar 3. Proses Produksi Konten Digital 

Produksi Konten Digital Selama periode 6 bulan, peserta berhasil memproduksi 120 konten 

edukasi kesehatan dalam bentuk infografis, 15 video promosi kesehatan, dan menjalankan 8 

kampanye digital yang terstruktur. Konten yang diproduksi mencakup topik-topik prioritas 

kesehatan seperti pencegahan stunting (25 konten), promosi imunisasi (30 konten), edukasi 

penyakit tidak menular (35 konten), dan kesehatan reproduksi (30 konten). Kualitas konten dinilai 

menggunakan rubrik yang mengacu pada standar WHO Health Communication Guidelines, dengan 

rata-rata skor meningkat dari 2,3/5 menjadi 4,2/5. 

Peningkatan Engagement Masyarakat Dampak paling signifikan terlihat pada engagement 

masyarakat terhadap informasi kesehatan yang disebarkan melalui media digital. Data analytics 

menunjukkan peningkatan engagement rate sebesar 200%, dari rata-rata 150 interaksi per bulan 

menjadi 450 interaksi per bulan. Reach konten meningkat 300%, dari 2.500 orang per bulan 

menjadi 7.500 orang per bulan. Peningkatan ini sejalan dengan temuan Davis & Rouzie (2017) 

yang menyatakan bahwa konten visual yang menarik dapat meningkatkan engagement hingga 

650% dibandingkan teks biasa. 

Efektivitas Metode Pendampingan Keberhasilan program ini dapat dijelaskan melalui 

beberapa faktor kunci. Pertama, penggunaan pendekatan participatory action research 

memungkinkan peserta menjadi subjek aktif dalam proses pembelajaran, bukan hanya objek 

pelatihan. Hal ini meningkatkan sense of ownership dan motivasi intrinsik peserta. Freire (2018) 

menekankan bahwa pendidikan yang membebaskan harus melibatkan partisipasi aktif peserta 

dalam konstruksi pengetahuan. 
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Kedua, implementasi model experiential learning Kolb terbukti efektif dalam transfer skill 

praktis. Proses concrete experience (praktik langsung), reflective observation (evaluasi hasil), 

abstract conceptualization (pemahaman konsep), dan active experimentation (penerapan inovatif) 

memungkinkan internalisasi kemampuan yang mendalam. Penelitian Zhang & Wang (2022) 

menunjukkan bahwa model ini meningkatkan efektivitas pelatihan digital hingga 85%. 

 

Gambar 4. Proses Penyampaian Timbal Balik dan Evaluasi 

Transformasi Komunikasi Kesehatan Program ini telah mentransformasi paradigma 

komunikasi kesehatan di Puskesmas dari model satu arah menjadi komunikasi interaktif dua arah. 

Sebelum program, informasi kesehatan disampaikan melalui poster statis dan pengumuman verbal 

dengan jangkauan terbatas. Pasca program, Puskesmas mampu menggunakan storytelling, visual 

menarik, dan platform interaktif yang memungkinkan feedback real-time dari masyarakat. 

Penguasaan literasi visual menurut Kholik (2024) menjadi dasar utama dalam mengembangkan 

desain yang optimal, sehingga komunikasi pesan dapat berlangsung dengan efektif dan menarik 

minat target audiens. 

Transformasi ini berdampak pada perubahan perilaku masyarakat. Data menunjukkan 

peningkatan kunjungan preventif ke Puskesmas sebesar 45%, peningkatan partisipasi program 

imunisasi 35%, dan penurunan kasus penyakit yang dapat dicegah sebesar 20%. Hasil ini 

mendukung teori Health Belief Model yang menyatakan bahwa komunikasi efektif dapat 

mengubah persepsi risiko dan efikasi diri masyarakat (Rosenstock et al., 2020). 

Sustainability dan Replikabilitas Aspek keberlanjutan program tercermin dari terbentuknya 

komunitas praktisi digital kesehatan yang aktif berbagi best practices dan saling mendukung. 

Sistem peer-to-peer learning yang dibangun memungkinkan transfer knowledge berkelanjutan 

tanpa ketergantungan pada fasilitator eksternal. Model mentoring yang dikembangkan telah 
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diadopsi oleh Dinas Kesehatan sebagai standar pelatihan literasi digital untuk Puskesmas lain. 

Tantangan dan Limitasi Meskipun menunjukkan hasil positif, program menghadapi 

beberapa tantangan. Keterbatasan infrastruktur internet di beberapa wilayah masih menjadi kendala 

implementasi optimal. Selain itu, variasi kemampuan individual peserta memerlukan pendekatan 

yang lebih personalized. Beban kerja tinggi tenaga kesehatan juga mempengaruhi konsistensi 

dalam produksi konten. 

Implikasi untuk Kebijakan Hasil program ini memiliki implikasi penting untuk 

pengembangan kebijakan kesehatan digital. Perlunya standardisasi kompetensi digital untuk tenaga 

kesehatan, alokasi anggaran khusus untuk pengembangan media komunikasi Puskesmas, dan 

integrasi literasi digital dalam kurikulum pendidikan tenaga kesehatan. Program ini dapat menjadi 

model rujukan untuk scaling up di tingkat nasional. 

 

4. DISKUSI 

Program pendampingan intensif pembuatan konten dan media komunikasi digital untuk 

peningkatan layanan Puskesmas telah mencapai hasil yang melampaui target yang ditetapkan. 

Keberhasilan program ini dapat disimpulkan dalam beberapa aspek fundamental yang memberikan 

kontribusi signifikan terhadap transformasi layanan kesehatan primer di era digital. 

Pencapaian Utama Program Pertama, terjadi peningkatan dramatis kemampuan literasi 

digital tenaga kesehatan dari 30% menjadi 85%, menunjukkan efektivitas metode pendampingan 

yang diterapkan. Peningkatan ini tidak hanya bersifat kuantitatif tetapi juga kualitatif, tercermin 

dari kemampuan peserta menghasilkan 120 konten edukasi kesehatan, 15 video promosi, dan 8 

kampanye digital yang berkualitas tinggi. Output ini membuktikan bahwa tenaga kesehatan mampu 

mentransformasi pengetahuan medis menjadi komunikasi yang mudah dipahami dan menarik bagi 

masyarakat. 

Kedua, dampak terhadap engagement masyarakat menunjukkan hasil dengan peningkatan 

200% dalam interaksi dan 300% dalam jangkauan informasi kesehatan. Angka ini 

mengindikasikan bahwa strategi komunikasi digital yang dikembangkan berhasil membangun 

koneksi yang lebih kuat antara Puskesmas dan masyarakat. Peningkatan kunjungan preventif 

sebesar 45% dan partisipasi program imunisasi 35% membuktikan bahwa komunikasi digital yang 

efektif dapat mengubah perilaku kesehatan masyarakat secara konkret. 

Transformasi Paradigma Komunikasi Kesehatan Program ini berhasil mentransformasi 

paradigma komunikasi kesehatan dari model tradisional satu arah menjadi komunikasi interaktif 

dua arah yang responsif terhadap kebutuhan masyarakat. Transformasi ini menciptakan ekosistem 



 
 

E-ISSN .: 3048-135X; P-ISSN .: 3062-6714, Hal 102-111 

 

 

komunikasi kesehatan yang dinamis, di mana informasi tidak hanya disampaikan tetapi juga 

didiskusikan, diklarifikasi, dan disesuaikan dengan konteks lokal. Penggunaan storytelling dan 

visual menarik telah membuat informasi kesehatan lebih relatable dan actionable bagi masyarakat. 

Keberlanjutan dan Replikabilitas Aspek keberlanjutan program terjamin melalui 

pembentukan komunitas praktisi digital kesehatan yang aktif dan sistem peer-to-peer learning 

yang mandiri. Model mentoring yang dikembangkan telah diadopsi sebagai standar pelatihan oleh 

Dinas Kesehatan, menunjukkan potensi scaling up yang tinggi. Dokumentasi lengkap proses dan 

hasil program memungkinkan replikasi di wilayah lain dengan adaptasi sesuai konteks lokal. 

 

5. KESIMPULAN 

Implikasi Strategis Hasil program ini memiliki implikasi strategis untuk pengembangan 

sistem kesehatan nasional. Perlunya integrasi literasi digital dalam kurikulum pendidikan tenaga 

kesehatan, standardisasi kompetensi digital untuk Puskesmas, dan alokasi anggaran khusus untuk 

pengembangan infrastruktur komunikasi digital kesehatan. Program ini membuktikan bahwa 

investasi dalam pengembangan kapasitas digital tenaga kesehatan memberikan return yang 

signifikan dalam bentuk peningkatan kualitas layanan dan kesehatan masyarakat. 

Rekomendasi Berdasarkan hasil yang dicapai, direkomendasikan untuk: (1) memperluas 

program ke seluruh Puskesmas di tingkat kabupaten/kota; (2) mengembangkan platform digital 

terintegrasi untuk sharing konten antar Puskesmas; (3) menjalin kemitraan dengan institusi 

pendidikan untuk penelitian lanjutan; dan (4) mengadvokasi kebijakan yang mendukung 

digitalisasi layanan kesehatan primer. Program ini telah membuktikan bahwa pendampingan 

intensif merupakan strategi efektif untuk meningkatkan kapasitas digital tenaga kesehatan dan 

kualitas layanan Puskesmas dalam menghadapi tantangan komunikasi kesehatan di era digital. 
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