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Abstract 
Increasing the capacity of health cadres in underdeveloped, frontier, and outermost (3T) areas 

is a strategic step in supporting digital health transformation in Indonesia. Health cadres as 

the frontline in health services have an important role in improving access and quality of 

services in hard-to-reach areas. The purpose of this community service is to increase the 

knowledge of health cadres about the benefits of digital health, especially telehealth. Efforts to 

increase knowledge are carried out through organizing workshops for health cadres related to 

digital health transformation and telehealth utilization as well as socialization and education 

activities related to the adaptation of digital health technology. Changes in knowledge levels 

were measured using questionnaires before and after the activity. The targets of the activity 

amounted to 31 health cadres. The results of the analysis showed an average level of positive 

change in knowledge with an increase in the knowledge of health cadres (93,5%) in workshop 

activities and (100%) in socialization and education activities. The results of this activity 

provide provisions for health cadres to increase their role in utilizing digital health with the 

knowledge that has been obtained during community service activities. In addition, through 

this community service activity it is also a reference for policy makers in equalizing digital 

health transformation and achieving health development targets. 

Keywords: Healthcare Cadres; Digital Health Utilization; Digital Health 

Transformation. 

 

Abstrak  
Pembangunan kapasitas kader kesehatan di daerah tertinggal, terdepan, dan terluar (3T) 

merupakan langkah strategis dalam mendukung transformasi kesehatan digital di Indonesia. 

Kader kesehatan, sebagai garda terdepan pelayanan kesehatan, memiliki peran penting dalam 
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meningkatkan akses dan kualitas pelayanan di daerah yang sulit dijangkau. Tujuan 

pengabdian masyarakat ini adalah meningkatkan pengetahuan kader kesehatan terkait 

manfaat kesehatan digital khususnya telehealth. Upaya peningkatan pengetahuan dilakukan 

melalui penyelenggaraan workshop bagi kader kesehatan terkait transformasi kesehatan 

digital dan pemanfaatan telehealth serta kegiatan diseminasi sosialisasi dan edukasi terkait 

adaptasi teknologi digital health. Perubahan tingkat pengetahuan diukur menggunakan 

kuesioner pre dan post test. Sasaran kegiatan berjumlah 31 kader kesehatan. Hasil analisis 

menunjukan adanya tingkat perubahan positif rata-rata pengetahuan dengan peningkatan 

pengetahuan kader kesehatan (93,5%) pada kegiatan workshop dan (100%) pada kegiatan 

diseminasi sosialisasi dan edukasi. Hasil kegiatan ini menjadi bekal kader kesehatan untuk 

meningkatkan perannya dalam pemanfaatan kesehatan digital dengan pengetahuan yang 

telah didapatkan selama kegiatan pengabdian masyarakat dilakukan. Selain itu, melalui 

kegiatan pengabdian masyarakat ini juga menjadi referensi untuk pemangku kebijakan dalam 

pemerataan transformasi kesehatan digital dan pencapaian target pembangunan kesehatan 

nasional. 

Kata kunci: Kader Kesehatan; Pemanfaatan Kesehatan Digital; Transformasi 

Kesehatan Digital. 

PENDAHULUAN  

Transformasi digital kesehatan sudah menjadi topik utama dalam beberapa tahun terakhir 

dan beriringan dengan kemajuan teknologi yang terus berkembang. Transformasi digital 

dalam konteks kesehatan memiliki arti sebagai suatu perubahan yang terjadi dalam sistem 

dan praktik kesehatan karena inovasi dan adopsi teknologi digital. Salah satu penyebab 

cepatnya perkembangan teknologi digital yaitu adanya perkembangan protocol, jaringan, 

software, dan spesifikasi (Hanifah, 2020). Selain itu, transfromasi digital telah membawa 

perubahan yang signifikan pada industri kesehatan. Adapun beberapa dampak utama 

yaitu: Kecerdasan Buatan (AI) yang telah digunakan dalam aspek kesehatan seperti 

pengembangan obat, diagnosis penyakit dan lain sebagainya; Penggunaan Big Data dan 

analisis data terstruktur dan tidak terstruktur telah memungkinkan prediksi suatu 

penyakit, perawatan yang baik, dan diagnosis yang akurat; Pemanfaatan telehealth 

memungkinkan konsultasi jarak jauh, akses yang lebih mudah ke informasi medis, dan 

pemantauan kondisi pasien secara real time (Kemkes RI, 2021). Selain itu, layanan 

kesehatan melalui Telehealth mencakup konsultasi komunikasi, informasi, dan edukasi 

(KIE), konsultasi klinis, pemeriksaan penunjang, serta pelayanan telefarmasi (Afandi, 

2021). 

Pemanfaatan telehealth khususnya pada pandemi COVID-19 yang lalu sangat membantu 

antara pasien dan tenaga medis dalam berkomunikasi menggunakan aplikasi tanpa harus 

bertatap muka (Chang et al, 2021). Selain itu di masa pandemi yang lalu, program 

pencegahan yang dilakukan pemerintah seperti contoh pemberlakuan pembatasan 

kegiatan masyarakat (PPKM) menyebabkan keterbatasan masyarakat dalam 

mendapatkan layanan kesehatan yang paripurna. Sehingga, membutuhkan solusi 

teknologi informasi dan komunikasi (TIK) yang komprehensif. Salah satunya dengan 

pemanfaatan telehealth. Masyarakat yang sakit ringan dapat berkonsultasi tanpa harus 

mengunjungi fasilitas pelayanan kesehatan dan khawatir akan tertular Covid-19. Pasca 

pandemi Covid-19, Telehealth tetap menjadi alternatif konsultasi antara pasien dengan 

tenaga medis yang efesien. Terlebih, kondisi geografis Indonesia yang juga menjadikan 

telehealth sebagai solusis praktis untuk akses layanan kesehatan (Wahab et al, 2021). 

Telehealth memberikan kemudahan untuk masyarakat di wilayah terluar, terdepan, dan 
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tertinggal (3T) untuk berkonsultasi dengan tenaga medis secara real time dan 

mendapatkan perawatan tanpa harus melakukan perjalanan jauh. Selain itu, Indonesia 

mengalami kekurangan dokter spesialis dan subspesialis di beberapa daerah, terutama di 

daerah 3T. Biasanya dokter spesialis memilih untuk praktik di kota-kota. Sementara itu, 

di wilayah non kota termasuk daerah 3T, jumlah dokter spesialis dan dokter umum masih 

sangat kurang. Dengan demikian, pasien dengan akses terbatas masih bisa mendapatkan 

layanan kesehatan dari rumah (PB IDI, 2020).  Sebuah studi juga menemukan bahwa 

pasien telah menganggap telehealth sebagai cara yang efektif dan nyaman untuk 

menerima pelayanan kesehatan (Bashshur et al, 2016). 

Dalam upaya mendorong pemanfaatan telehealth oleh masyarakat yang tinggal di daerah 

3T, membutuhkan adanya pembangunan kapasitas kader kesehatan. Kader kesehatan 

merupakan garda terdepan dalam pelayanan kesehatan masyarakat di tingkat lokal, 

terutama di wilayah yang sulit dijangkau tenaga medis. Kader kesehatan ini biasanya 

terdiri dari sekelompok masyarakat yang telah mendapatkan pelatihan dasar dalam 

pelayanan kesehatan serta memiliki pemahaman tentang kondisi kesehatan masyarakat 

setempat. Oleh karena itu, kader kesehatan dapat menjadi jembatan yang efektif dalam 

memperkenalkan dan mendorong pemanfaatan telehealth pada masyarakat 3T. Selain itu 

juga memastikan bahwa telehealth dapat diakses semua masyarakat, termasuk mereka 

yang memiliki kemampuan teknologi terbatas (Schulman et al, 2020). 

Pembangunan kapasitas kader kesehatan merupakan salah satu upaya untuk menaikkan 

derajat dan peningkatan pengetahuan terkait manfaat kesehatan digital khususnya 

telehealth. Menaikkan derajat  pengetahuan dapat melalui edukasi kepada para kader 

kesehatan mengenai transformasi kesehatan digital dan pemanfaatan telehealth. Melalui 

program edukasi, kader kesehatan dapat memahami informasi, manfaat, dan kegunaan 

telehealth sebagai sarana untuk konsultasi dan komunikasi kesehatan jarak jauh (Wulan, 

2023). Selain itu, pemberian informasi secara massive dan edukasi  kepada kader 

kesehatan tentang pemanfaatan telehealth, agar telehealth dapat diterima dan digunakan 

secara benar oleh kader kesehatan sendiri dan masyarakat khususnya di daerah 3T 

(Saputro et al, 2021). 

Para kader kesehatan juga memiliki peran penting dalam memberikan edukasi kepada 

masyarakat. Sebagai ujung tombak layanan kesehatan di tingkat lokal, mereka perlu 

memahami perkembangan teknologi kesehatan digital. Oleh karena itu, kegiatan 

pengabdian masyarakat ini diselenggarakan untuk meningkatkan kapasitas dan 

pengetahuan kader kesehatan mengenai manfaat teknologi kesehatan digital, khususnya 

telehealth, diantaranya workshop bagi kader kesehatan terkait transformasi kesehatan 

digital dan pemanfaatan telehealth serta kegiatan diseminasi sosialisasi dan edukasi 

terkait adaptasi teknologi digital health di wilayah Puskesmas Waingapu, Kecamatan 

Kota Waingapu, Kabupaten Sumba Timur, Provinsi Nusa Tenggara Timur. 

METODE PENGABDIAN MASYARAKAT 

Kegiatan pengabdian masyarakat ini dilaksanakan pada bulan Juli dan Agustus 2024 di 

Kecamatan Kota Waingapu, Sumba Timur, Provinsi Nusa Tenggara Timur. Adapun 

poster kegiatan, materi pembelajaran dan rekaman workshop dari kegiatan pengabdian 

masyarakat ini diunggah di Whatsapps Group, sehingga akan mudah diakses oleh kader 

kesehatan pasca kegiatan. Kegiatan pengabdian masyarakat ini dilakukan secara luring di 

Meeting Room Padadita Hotel, Kecamatan Kota Waingapu, Sumba Timur, Provinsi Nusa 
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Tenggara Timur dan daring melalui zoom meeting. Kegiatan ini terlaksana atas kerjasama 

Program Studi Teknik Industri Fakultas Teknologi Maju Multidisiplin Universitas 

Airlangga, LPPM Universitas Airlangga, Asosiasi Healthtech Indonesia, Vascular 

Indonesia, Mitramedis, dan Dinas Kesehatan Sumba Timur. Adapun narasumber dari 

kegiatan ini yaitu Founder Vascular Indonesia, Dosen Prodi Teknik Informatika Fakultas 

Vokasi Universitas Airlangga, Chairman Asosiasi Healthtech Indonesia, Plt Kabid Dinas 

Kesehatan Sumba Timur, Dosen Teknik Robotika dan Kecerdasan Buatan Fakultas 

Teknologi Maju Multidisiplin Universitas Airlangga, dan CEO Mitramedis. Kegiatan 

pengabdian masyarakat dibedakan menjadi dua aktivitas, yaitu: 

Workshop Transformasi Kesehatan Digital dan Pemanfaatan Telehealth 

Workshop ini dilaksanakan pada 22 Juli 2024 secara daring. Kegiatan workshop ini 

memiliki tujuan mengetahui peningkatan pengetahuan para kader kesehatan di wilayah 

kerja Puskesmas Waingapu tentang transformasi kesehatan digital dan pemanfaatan 

telehealth. Kegiatan workshop online ini dilaksanakan sekitar 2 jam dengan susunan 

kegiatan yaitu penjabaran materi oleh narasumber dan dilanjutkan dengan sesi tanya 

jawab. Kemudian, peserta kegiatan ini sebanyak 40 orang. Narasumber masing-masing 

memberikan materi tentang transformasi kesehatan digital serta pemanfaatan telehealth 

khususnya konsultasi terkait penyakit vaskular dan konsultasi gizi anak dan MPASI. 

Sebagai bahan evaluasi dari kegiatan ini, peserta disarankan untuk mengisi form pre test 

sebelum kegiatan dan form post test setelah menyelesaikan kegiatan. Adapun form  pre 

test dan post test ini berisi seputar pemanfaatan telehealth dan pengetahuan terkait 

transformasi kesehatan digital bagi kader kesehatan. 

Diseminasi Sosialisasi dan Edukasi Adaptasi Teknologi Digital Health 

Kegiatan ini dilaksanakan pada 16 Agustus 2024 di Meeting Room Padadita Hotel. 

Kegiatan ini memiliki tujuan untuk mengetahui peningkatan pengetahuan kader 

kesehatan di wilayah kerja Puskesmas Waingapu tentang adaptasi teknologi digital 

health. Kegiatan ini dilaksanakan sekitar 2 jam dengan susunan kegiatan yaitu penjabaran 

materi oleh narasumber dan dilanjutkan dengan sesi tanya jawab. Kemudian, peserta 

kegiatan ini sebanyak 33 orang. Sebagai bahan evaluasi dari kegiatan ini, peserta 

disarankan untuk mengisi form pre test sebelum kegiatan dan form post test setelah 

menyelesaikan kegiatan. Adapun form  pre test dan post test ini berisi seputar adaptasi 

teknologi digital dalam membantu layanan kesehatan masyarakat bagi kader kesehatan. 

HASIL DAN PEMBAHASAN  

Meningkatkan kapasitas para kader kesehatan menjadi aspek utama dalam pemanfaatan 

kesehatan digital, khususnya layanan telehealth. Perilaku seseorang bisa dimaknai 

sebagai respons terhadap suatu rangsangan atau stimulus, yang dipengaruhi oleh 

tindakan, pengetahuan, dan sikap individu. Dalam hal ini, perubahan perilaku dapat 

dimulai dengan peningkatan pengetahuan, diikuti oleh perkembangan sikap yang 

kemudian menghasilkan sikap positif secara optimal (Dhamanti et al., 2021). 

Kegiatan pengabdian masyarakat ini dilaksanakan 2 sesi kegiatan yang memiliki tujuan 

dalam meningkatkan pengetahuan para kader kesehatan terkait manfaat kesehatan digital 

khususnya telehealth. Rangkaian kegiatan yang dimaksud meliputi workshop 
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transformasi kesehatan digital dan pemanfaatan telehealth serta diseminasi sosialisasi dan 

edukasi adaptasi teknologi digital health. 

Kegiatan Workshop Transformasi Kesehatan Digital dan Pemanfaatan Telehealth 

bagi Kader Kesehatan 

Pelaksanaan kegiatan workshop ini dilakukan secara online melalui zoom didukung oleh 

kader kesehatan. Hal ini dibuktikan dari jumlah peserta kegiatan dan tingkat keaktifan 

selama workshop berlangsung. Workshop ini dihadiri oleh 40 peserta, namun hanya 31 

peserta yang mengisi  form pre test dan form post test yang sudah dibagikan. Pada Tabel 

1, telah diuraikan karakter peserta workshop transformasi kesehatan digital dan 

pemanfaatan telehealth, dimana lebih banyak berusia lebih dari 40 tahun (71%) dengan 

jenis kelamin perempuan (96,8%) dan pekerjaan sebagai ibu rumah tangga (51,6 %). 

Mayoritas responden memiliki riwayat pendidikan SMA (83,9%). 

 

Tabel 1. Karakter Peserta Kegiatan Workshop dan Diseminasi serta Edukasi. 
Variabel Jumlah (n) Persentase (%) 

Usia   

20–30 tahun 3 10,0 

31–40 tahun 6 19,4 

>40 tahun 22 71,0 

Jumlah 31 100 

Jenis Kelamin   

Laki-Laki 1 3,2 

Perempuan 30 96,8 

Jumlah 31 100 

Pekerjaan   

Ibu Rumah Tangga 16 51,6 

Wirausaha 7 22,6 

PNS 3 9,7 

Swasta 5 16,1 

Jumlah 31 100 

Pendidikan   

SMP 1 3,2 

SMA 26 83,9 

D4/S1 4 12,9 

Jumlah 31 100 

 

Informasi terkait transformasi kesehatan digital dan pemanfaatan telehealth, merupakan 

langkah awal. Workshop dapat lebih cepat mengakselerasi tingkat pengetahuan kader 

kesehatan. Hal ini disebabkan karena kegiatan workshop bersifat aktivitas yang 

menggabungkan teori dan praktik. Materi atau teori diberikan kepada peserta dengan 

menghadirkan para narasumber ahli di bidang masing-masing. Sebelum sesi penjabaran 

teori atau materi, form pre test diberikan kepada para peserta kegiatan. Setelah sesi 

penjabaran materi, narasumber akan sedikit menjelaskan penggunaan salah satu 

telehealth yaitu iVascular. Kemudian dilanjutkan dengan peserta mengisi form post test 

yang bertujuan untuk mengetahui perubahan pengetahuan pada para peserta. Berikut hasil 

dari pre test dan post test dapat dilihat pada Tabel 2. 
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Melalui Tabel 2 diatas dapat diketahui bahwa pengetahuan kader kesehatan terkait 

pemanfaatan telehealth dan transformasi kesehatan digital sebelum diberikan 

pengetahuan seputar pemanfaatan telehealth dan transformasi kesehatan digital sebesar 

38,7% pada tingkat rendah dan 61,3% pada tingkat tinggi. Setelah sesi pemaparan materi, 

persentase peserta yang memiliki pengetahuan rendah turun menjadi 6,5%, sementara 

persentase yang memiliki pengetahuan tinggi meningkat menjadi 93,5%. Hal ini 

menunjukkan adanya peningkatan pemahaman para kader kesehatan mengenai 

pemanfaatan telehealth dan transformasi digital di bidang kesehatan. 

Pemberian pemahaman kader kesehatan terkait pemanfaatan telehealth merupakan salah 

satu strategi melibatkan kader kesehatan dalam transformasi kesehatan digital di 

Indonesia.Perkembangan teknologi informasi dan komunikasi turut mendorong 

perubahan besar di berbagai sektor, termasuk bidang kesehatan. Salah satu inovasi 

penting yang lahir dari perkembangan ini adalah telehealth, yaitu layanan kesehatan jarak 

jauh berbasis teknologi digital. Telehealth juga bertujuan untuk mengurangi kebutuhan 

rujukan ke dokter atau layanan kesehatan di kota-kota besar (Bakhtiar, 2022). Telehealth 

membuka akses lebih luas bagi masyarakat untuk mendapatkan layanan kesehatan, 

terutama di daerah 3T yang sulit dijangkau oleh tenaga medis professional (Wahab et al, 

2021). Selain itu, melalui aksesbilitas yang menjangkau luas dan kemudahan dalam 

penggunaan, telehealth memiliki potensi menjadi alat efektif dalam konsultasi, 

membantu pasien dalam merawat diri, dan meningkatkan kesiapan keluarga dalam 

memberikan dukungan yang diperlukan (Rahmawati et al, 2024). Dalam mendukung 

implementasi telehealth secara efektif, peran kader kesehatan menjadi sangat krusial. 

Melalui pelatihan dan pemberian pemahaman yang baik mengenai pemanfaatan 

telehealth, kader kesehatan dapat menjadi penggerak utama dalam transformasi kesehatan 

digital di Indonesia. 

 

Kegiatan Diseminasi Sosialisasi dan Edukasi Adaptasi Teknologi Digital Health bagi 

Kader Kesehatan 

Pelaksanaan kegiatan diseminasi sosialisasi dan edukasi adaptasi teknologi digital health 

dilakukan secara online melalui zoom dan offline di Meeting Room Padadita Hotel. 

Peserta kegiatan ini merupakan kader kesehatan di wilayah kerja Puskesmas Waingapu 

dengan jumlah yang hadir 33 peserta kegiatan. Namun, hanya 31 peserta yang mengisi 

form pre test dan form post test. Dalam kegiatan ini, tidak semua kader kesehatan di 

wilayah kerja Puskesmas Waingapu mengikuti kegiatan  diseminasi sosialisasi dan 

edukasi mengingat masih ada beberapa kader kesehatan yang mengikuti kegiatan di 

tempat lain. Terkait karakteristik peserta Diseminasi Sosialisasi dan Edukasi sama dengan 

kegiatan Workshop yang mengacu pada Tabel 1. 

Kader kesehatan sebagai garda terdepan pelayanan kesehatan, memiliki peran penting 

dalam meningkatkan akses dan kualitas pelayanan utamanya di daerah 3T. Penting bagi 

kadar kesehatan untuk memahami adaptasi teknologi digital health dalam mewujudukan 

pelayanan kesehatan yang paripurna bagi masyarakat luas. Materi kegiatan ini 

disampaikan kepada peserta kegiatan dengan mendatangkan narasumber ahli di bidang 

masing-masing. Sebelum sesi pemaparan materi oleh narasumber, peserta kegiatan 

diberikan formulir pre-test. Setelah sesi pemberian materi selesai, peserta kemudian 

mengisi formulir post-test yang bertujuan untuk mengukur tingkat pengetahuan mereka. 

Hasil dari pre-test dan post-test ini disajikan pada Tabel 3. 
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Melalui Tabel 3 diatas diketahui bahwa pengetahuan kader kesehatan terkait adaptasi 

teknologi digital health sebelum sesi penjelasan materi sebesar 3,2% pada tingkat rendah 

dan 96,8 % pada tingkat tinggi. Setelah sesi penjelasan materi seputar adaptasi teknologi 

digital health, 100% kader kesehatan di wilayah kerja Puskesmas Waingapu telah 

memiliki tingkat pengetahuan yang sangat baik. Hal ini diartikan sebagai peningkatan 

persentase pengetahuan kader kesehatan seputar adaptasi teknologi digital health. 

 

Pemberian edukasi pada kader kesehatan terkait adaptasi teknologi digital health 

merupakan cara untuk memperkenalkan manfaat dan pentingnya teknologi digital health 

dalam layanan kesehatan. Selain itu, peran teknologi informasi dan komunikasi 

khususnya di layanan kesehatan modern berkembang pesat dimana e-Health telah 

menjadi bagian integral dari praktik kesehatan selain telehealth (da Foncesca et al, 2021). 

Selain itu, teknologi kesehatan digital memudahkan masyarakat untuk menerima 

informasi yang akurat dan cepat (Kurniawan et al, 2024). 

 

Melalui kegiatan diseminasi sosialisasi dan edukasi, kader kesehatan mendapatkan materi 

terkait adaptasi teknologi digital health di layanan kesehatan. Kegiatan ini memiliki 

tujuan untuk meningkatkan pemahaman kader kesehatan terkait pemanfaatan teknologi 

digital health dalam membantu layanan kesehatan di masyarakat. Selama kegiatan ini 

berlangsung, peserta antusias untuk mengikuti rangkaian kegiatan pengabdian 

masayarakat hingga selesai dan banyak mengajukan pertanyaan yang ditujukan kepada 

narasumber. 

PENUTUP  

Simpulan. Serangkaian kegiatan pengabdian masyarakat yang telah dilaksanakan 

menunjukkan dampak positif, terlihat dari peningkatan kapasitas dan pemahaman kader 

kesehatan mengenai manfaat kesehatan digital, terutama telehealth, di wilayah 3T. Pada 

kegiatan Workshop Transformasi Kesehatan Digital dan Pemanfaatan Telehealth, terjadi 

peningkatan pengetahuan sebesar 93,5%. Sementara itu, kegiatan Diseminasi Sosialisasi 

dan Edukasi Adaptasi Teknologi Kesehatan Digital mencatat peningkatan pengetahuan 

hingga 100%.  

Saran. Kegiatan pengabdian masyarakat dilaksanakan sebagai salah satu upaya 

peningkatan pengetahuan kader kesehatan terkait manfaat kesehatan digital terutama 

telehealth di daerah 3T perlu dilaksanakan secara sustainable. Oleh sebab itu, kegiatan 

ini dapat menjadi kegiatan periodik yang dilaksanakan oleh Puskesmas Waingapu dan 

Dinas Kesehatan Sumba Timur berkolaborasi dengan Kementerian Kesehatan maupun 

Kementerian Komunikasi dan Informatika. Hal ini sangat diperlukan untuk 

mempertahankan pengetahuan dan melihat penerapan teknologi kesehatan digital 

khususnya di daerah 3T. Selain itu dibutuhkan monitoring dan evaluasi serta pembuatan 

modul edukasi yang interaktif agar memudahkan para kader kesehatan dalam 

mempelajari kesehatan digital secara intensif. 
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