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ABSTRAK

Perubahan pola beban penyakit global masih menjadi tantangan kesehatan masyarakat yang kompleks.
Keberhasilan penanganannya sangat dipengaruhi oleh kemampuan masyarakat dalam menerapkan
perilaku hidup sehat dan memanfaatkan layanan kesehatan secara tepat. Edukasi kesehatan merupakan
salah satu strategi penting untuk mendorong perubahan perilaku positif dan meningkatkan
pemanfaatan layanan kesehatan melalui intervensi yang terstruktur dan sesuai dengan kebutuhan
sasaran. Tinjauan sistematis ini bertujuan untuk mengkaji efektivitas edukasi kesehatan terhadap
perubahan perilaku dan pemanfaatan layanan kesehatan, serta mengidentifikasi faktor-faktor yang
memengaruhi keberhasilan intervensi tersebut. Penelusuran literatur dilakukan melalui basis data
PubMed, Web of Science, Scopus, CINAHL, dan PsycINFO menggunakan kata kunci “health
education”, “behavior change”, “healthcare utilization”, “health promotion”, dan “health service
use”. Kriteria inklusi mencakup artikel penelitian primer yang secara empiris membahas implementasi
intervensi edukasi kesehatan, mengevaluasi luaran perubahan perilaku, dan melaporkan indikator
pemanfaatan layanan kesehatan pada berbagai kelompok populasi. Hasil tinjauan terhadap sembilan
studi terpilih menunjukkan bahwa edukasi kesehatan berperan penting dalam meningkatkan
pengetahuan, membentuk perilaku kesehatan yang lebih baik, dan mendorong pemanfaatan layanan
kesehatan. Intervensi yang diberikan secara langsung, berbasis komunitas, maupun melalui media
digital menunjukkan efektivitas yang relatif konsisten dalam meningkatkan kesadaran dan tindakan
preventif masyarakat. Namun, keberhasilan perubahan perilaku dan pemanfaatan layanan kesehatan
tidak hanya dipengaruhi oleh peningkatan pengetahuan, melainkan juga oleh faktor sosial, ekonomi,
budaya, akses layanan, karakteristik individu, serta dukungan sistem dan kebijakan kesehatan. Dengan
demikian, edukasi kesehatan perlu diintegrasikan secara lebih kuat ke dalam program pelayanan
kesehatan melalui pendekatan berbasis komunitas dan pemanfaatan teknologi digital agar jangkauan
dan efektivitas intervensi semakin optimal.

Kata Kunci: Edukasi Kesehatan; Perubahan Perilaku; Pemanfaatan Layanan Kesehatan;
Promosi Kesehatan; Perilaku Preventif
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PENDAHULUAN

Edukasi kesehatan merupakan salah satu strategi penting dalam upaya meningkatkan pengetahuan dan
mendorong perubahan perilaku kesehatan masyarakat secara berkelanjutan (Afeadie & Tetteh, 2025).
Berbagai penelitian menunjukkan bahwa intervensi edukasi kesehatan memiliki peran signifikan
dalam meningkatkan pemahaman individu terhadap kondisi kesehatan serta pengambilan keputusan
terkait perilaku kesehatan (Light et al., 2025). Selain itu, edukasi kesehatan juga berkontribusi dalam
peningkatan perilaku pencegahan penyakit, terutama pada kelompok rentan dan populasi berisiko
(Zibugu et al., 2025).

Namun demikian, perubahan perilaku kesehatan tidak hanya dipengaruhi oleh pengetahuan, tetapi juga
oleh faktor sosial, lingkungan, dan akses terhadap layanan kesehatan (Waidler et al., 2025). Dalam
konteks pelayanan kesehatan, edukasi kesehatan juga berperan dalam meningkatkan pemanfaatan
layanan kesehatan yang tepat dan berkelanjutan oleh masyarakat (Cao et al., 2024). Beberapa studi
juga menunjukkan bahwa edukasi yang efektif dapat meningkatkan keterlibatan pasien dalam
pelayanan kesehatan, termasuk kepatuhan terhadap pengobatan dan kunjungan layanan kesehatan
(Hashim et al., 2025). Seiring dengan perkembangan teknologi, pemanfaatan media digital dalam
edukasi kesehatan semakin berkembang dan berpotensi meningkatkan jangkauan serta efektivitas
intervensi (Teke et al., 2026). Selain itu, pendekatan edukasi berbasis komunitas dan lingkungan sosial
juga terbukti mampu memperkuat perubahan perilaku kesehatan secara kolektif (Narcisse et al., 2025).

Meskipun berbagai studi telah menunjukkan efektivitas edukasi kesehatan, hasil penelitian masih
menunjukkan variasi dalam dampaknya terhadap perubahan perilaku dan pemanfaatan layanan
kesehatan (Li et al., 2025). Perbedaan tersebut dapat disebabkan oleh variasi metode intervensi,
karakteristik populasi, serta konteks sosial dan budaya yang berbeda (Cheng & Lo, 2024). Selain itu,
hubungan antara edukasi kesehatan, perubahan perilaku, dan pemanfaatan layanan kesehatan masih
belum terintegrasi secara komprehensif dalam satu kajian (Wu, Trinh, et al., 2025). Kondisi ini
menunjukkan adanya kebutuhan untuk melakukan sintesis bukti ilmiah secara sistematis guna
memberikan gambaran yang lebih jelas dan terstruktur mengenai efektivitas edukasi kesehatan (Becker
et al., 2024).

Penelitian ini bertujuan untuk mengkaji secara sistematis efektivitas edukasi kesehatan terhadap
perubahan perilaku serta pemanfaatan layanan kesehatan berdasarkan berbagai hasil penelitian yang
telah dipublikasikan. Selain itu, penelitian ini juga bertujuan untuk mengidentifikasi faktor-faktor yang
mempengaruhi keberhasilan intervensi edukasi kesehatan dalam meningkatkan perilaku kesehatan dan
penggunaan layanan kesehatan.

METODE PENELITIAN
Desain Penelitian

Penelitian ini menggunakan metode Systematic Review (SR) yang disusun berdasarkan pedoman
pelaporan PRISMA 2020. Tinjauan ini bertujuan untuk mengidentifikasi, mengevaluasi, dan
mensintesis bukti ilmiah mengenai efektivitas intervensi edukasi kesehatan terhadap perubahan
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perilaku preventif serta dampaknya pada pemanfaatan layanan kesehatan di berbagai tatanan
masyarakat.

Pertanyaan Penelitian Pertanyaan penelitian dirumuskan menggunakan kerangka PICO untuk
memperjelas fokus telaah. Pertanyaan utama:

Bagaimana intervensi edukasi kesehatan berkontribusi terhadap perubahan perilaku dan tingkat
pemanfaatan layanan kesehatan di masyarakat?

Tabel 1. Kerangka PICO
Elemen Definisi

P (Population) Berbagai kelompok demografi masyarakat
tanpa batasan latar belakang spesifik
(mencakup populasi rentan, lansia, kelompok
pekerja, ibu remaja, hingga masyarakat
umum).

I (Intervention) Intervensi edukasi dan promosi kesehatan
(baik yang dilakukan secara tatap muka
konvensional, berbasis komunitas,
diintegrasikan dengan insentif finansial,
maupun melalui platform media
digital/mHealth).

C (Comparison) Kelompok kontrol dengan perawatan standar
(usual care), daftar tunggu, kelompok tanpa
intervensi, atau perbandingan data sebelum
dan sesudah intervensi (pre-post).

O (Outcome) Peningkatan pengetahuan/literasi, modifikasi
perilaku kesehatan (tindakan preventif,
kepatuhan), serta pemanfaatan fasilitas
layanan kesehatan secara aktual (kunjungan
rumah sakit, layanan skrining, atau layanan
kesehatan mental).

Sumber Data dan Strategi Pencarian

Proses penelusuran artikel dilakukan secara komprehensif melalui lima basis data utama: PubMed,
Web of Science (WoS), Scopus, CINAHL, dan PsycINFO, mengingat cakupan pangkalan data ini
sangat relevan untuk spektrum ilmu kesehatan masyarakat, sosiologi perilaku, dan praktik keperawatan
komunitas.

Pencarian artikel dilakukan menggunakan kombinasi kata kunci seperti "health education”, "health
promotion", "behavior change”, "healthcare utilization", dan "health service use". Seleksi dilakukan
dengan mengikuti empat alur utama PRISMA 2020: identifikasi artikel dari pangkalan data,
penyaringan kelayakan (penghapusan duplikasi dan seleksi judul/abstrak), telaah teks lengkap untuk
uji kelayakan definitif, dan inklusi studi akhir.
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Kriteria Inklusi dan Eksklusi

Kriteria inklusi meliputi: (1) memuat intervensi utama berupa edukasi atau promosi kesehatan, (2)
melaporkan luaran terkait perubahan perilaku operasional atau utilisasi layanan kesehatan secara
empiris, dan (3) berupa artikel peer-reviewed primer dengan desain metodologi kualitatif, kuantitatif
(observasional/eksperimental), maupun mixed-methods. Kriteria eksklusi mencakup: (1) studi yang
mengukur intervensi klinis murni tanpa komponen edukasi, (2) penelitian yang hanya mengukur "niat"
(intention) tanpa bukti perilaku atau utilisasi nyata, dan (3) artikel berupa ulasan literatur non-
sistematis, opini, atau tidak memiliki matriks data lengkap.

Ekstraksi Data Data yang diekstrak mencakup: (1) informasi dasar studi (penulis, tahun terbit,
lokasi/negara); (2) desain metodologi dan jumlah populasi sampel; (3) karakteristik populasi target
dan pengaturan perawatan (care setting); (4) bentuk intervensi edukasi kesehatan (teknik penyampaian,
durasi, dan format); (5) parameter determinan pemanfaatan layanan berdasarkan Model Perilaku
Andersen (Andersen's Behavioral Model), yang mencakup dekonstruksi faktor predisposisi,
pemungkin (enabling), dan kebutuhan (need) ; serta (6) hasil utama luaran berupa metrik perubahan
perilaku dan utilisasi layanan medis.

Penilaian Kualitas Studi Kualitas metodologis serta potensi risiko bias pada studi yang terinklusi
dievaluasi menggunakan Joanna Briggs Institute (JBI) Critical Appraisal Tools yang disesuaikan
secara spesifik dengan desain masing-masing penelitian (seperti instrumen khusus untuk RCT, quasi-
experimental, cross-sectional, atau kualitatif). Setiap butir penilaian diperiksa secara independen oleh
dua orang penilai dan diberi status “Ya”, “Tidak”, “Tidak Jelas”, atau "Tidak Berlaku". Catatan defisit
metodologis digunakan untuk menentukan derajat kepastian bukti dari klaim luaran yang dilaporkan.

Sintesis Data Data disajikan dalam bentuk tabel ringkasan bukti yang memuat penulis/tahun, lokasi,
desain/metode, bentuk intervensi edukasi, integrasi variabel determinan (predisposisi, pemungkin,
kebutuhan), dan luaran yang diukur. Mengingat tingginya variasi dalam desain penelitian, metode
penyampaian edukasi, serta metrik pengukuran utilitas kesehatan antar studi, data tidak diagregasi
menggunakan meta-analisis. Sebagai gantinya, temuan dianalisis menggunakan metode sintesis naratif
berpedoman pada standar Synthesis Without Meta-analysis (SWiM) untuk memetakan arah efek dan
merajut hubungan tematik antar temuan secara transparan.

HASIL DAN PEMBAHASAN

Tinjauan ini melibatkan sembilan jurnal yang relevan dengan efektivitas intervensi edukasi kesehatan,
literasi digital, dan pendekatan promosi berbasis komunitas terhadap perubahan perilaku serta
pemanfaatan layanan kesehatan. Studi-studi ini berasal dari berbagai negara dengan lanskap sistem
kesehatan dan sosio-ekonomi yang beragam, termasuk Amerika Serikat, Irlandia, Tanzania, India,
China, serta konteks global pada negara-negara berpenghasilan rendah dan menengah (LMICs).
Intervensi yang ditinjau sangat bervariasi dan komprehensif, mencakup edukasi kesehatan yang
terintegrasi dengan insentif finansial, intervensi Terapi Perilaku Kognitif berbasis internet (iICBT),
edukasi literasi kesehatan mental dan pengurangan stigma, program promosi utilisasi layanan rumah
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sakit, hingga fasilitasi layanan skrining preventif pada demografi spesifik. Proses seleksi literatur
secara keseluruhan dirangkum dalam diagram PRISMA (Gambar 1).

Identification of new studies via databases and registers

c Records removed before screening:
= Records identified from: Duplicate records (n = 320)
é Databases (n = 1,250) = Records marked as ineligible by automation
z Registers (n = 0) tools (n = 0)
£ Records removed for other reasons (n = 30)
/
Records screened Records excluded
(n=900) (n = 805)
/
Reports sought for retrieval Reports not retrieved
(n=95) (n=10)
g
E =
T
g
@ Reports excluded:
' The target population does not meet
—— the specified criteria. (n = 25
Reports assessed for alighilty - The inFt':r\.entinn is nDt(a healt]h
(n=85) intervertion (n = 31)
Does not measure service
utilization data. (n = 25)

New studies included in review

(n=9)

Included

Gambar 1. Diagram Alur PRISMA dari Proses Pemilihan Studi

Tabel 1. Ringkasan Studi tentang Determinan Perilaku dan Pemanfaatan Layanan Kesehatan

. Tujuan Jenis Hasil Utama
Penulis / Judul Negara Penelitian Penelitian Metode (Sintesis Tematik)
S M Tafsir
Hasan et al. . ‘
(2026) / Effects Program insentif
of Cash berpotensi
Transfer and Mengkaji meningkatkan
jng:,f tliean pengaruh pemanfaatan layanan
Programs on program insentif kesehatan dan

& dan bantuan ) kepatuhan
Service Global tunai terhada Systematic engobatan pada
Utilization and P Review Kualitatif pengobatan pa

(LMICs) pemanfaatan penyakit tropis
Treatment Protocol .
Outcomes layanan terabaikan.Menganal
Related to kesehatan dan isis efektivitas
Neolected outcome edukasi kesehatan
Trf ical pengobatan. berbasis digital
Disf:ases and terhadap perubahan
Their Impact on perilaku.
Health and
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Nutrition in

Low- and
Middle-Income
Countries:
Protocol for a
Systematic
Review(Hasan et
al., 2026)
Chi Tak Lee et
al. (2026) /
Changes in
Workplace
Productivity and
Estimated Cost Menganalisis
Savings During dampak terapi Intervensi digital
Internet-Based berbasis internet (iCBT)
Cognitive terhadap meningkatkan
Behavioral Irlandia produktivitas Observasional Kuantitatif produktivitas dan
Therapy in the kerja dan (retrospektif) efisiensi biaya serta
Irish National implikasi mendukung
Health Service: layanan pemanfaatan layanan
Naturalistic, kesehatan kesehatan mental.
Repeated- mental.
Measures,
Retrospective
Survey
Study(Lee et al.,
2026)
Md Rezaul et al.
(2024) / Change Menganalisis
in m?ntal health perubahan Terjadi perubahan
service pemanfaatan o
. signifikan dalam
utilization from . layanan
Amerika . oy pola pemanfaatan
pre- to post- Serikat kesehatan Observasional | Kuantitatif lavanan keschatan
COVID-19 mental sebelum Y
L mental pasca
period in the dan sesudah andemi
United States pandemi P ’
(Kader et al., COVID-19.
2024)
Menti L. Ndile
et al. (2026) /
chzl:;fz{let:z;? and Mengidentifikas
. 1 faktor Faktor individu,
cardiovascular Kune d asi. d
disease pendukung dan organisasi, dan
screening Tanzania penghambat Kualitatif Kualitatif sistem .
cervices pemanfaajcap mempengaruhi
e layanan skrining pemanfaatan layanan
utilization . .
penyakit skrining kesehatan.
among .
kardiovaskular.
healthcare

workers in Dar
es Salaam,
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Tanzania: A
qualitative
perspective
(Ndile et al.,
2026)

Archana Nelliot
etal. (2026) /
Participation,
Service
Utilization and
Unmet Needs in

Mengkaji
partisipasi dan
pemanfaatan
layanan
kesehatan pada

Terdapat
kesenjangan dalam
pemanfaatan layanan

Patients with a Multinegara . Observasional | Kuantitatif dan kebutuhan
. pasien dengan
History of . layanan kesehatan
Pediatric rwayat yang belum
Disorder of gangguan terpenuhi.
Consciousness kesadaran
(Nelliot et al., pediatrik.
2026)
Yi-Qi Wangliu
et al. (2025) /
Factors
influencing Menganalisis Faktor sosial,
hospital services faktor yang ekonomi, dan
utilization mempengaruhi kesehatan
among widowed Tiongkok pemanfaatan Observasional | Kuantitatif mempengaruhi
older adults: layanan rumah keputusan
Using sakit pada lansia pemanfaatan layanan
anderson’s janda. kesehatan.
behavioral
model (Wangliu
etal., 2025)
Subhojit Let et
al. (2026) /
Disparities in
integrated child
deve.l opment Menganalisis
services use Lo Terdapat
disparitas .
among emanfaatan Cross- ketimpangan akses
adolescent India p ; Kuantitatif | layanan berdasarkan
layanan sectional .

mothers across wilayah dan faktor

. kesehatan pada . .
Indian states: an . . sosial ekonomi.

ibu remaja.

analysis using
the Andersen's
behavioral
model (Let et
al., 2026)
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Rongxiu Wu et
al. (2025)/
Mental health
knov?}ledge and Mengkaji Pengetahuan
service hubungan K
e esehatan mental
utilization . pengetahuan ) .
Amerika Cross o meningkatkan
among black . kesehatan . Kuantitatif
i Serikat sectional pemanfaatan
adults: mental dengan lavanan. namun
Moderation by pemanfaatan di e}; am,hi stioma
mental illness layanan. peng gma.
stigma (Wu,
Adeleke, et al.,
2025)
Jiarui Han et al. L
(2025) / Menganalisis
. dampak
Rebalancing inteorasi
healthcare gras .
utilization. asuransi Integrasi sistem
Rural b. kesehatan asuransi
urar-uroan . terhadap : .. ... | meningkatkan akses
health insurance | Tiongkok . Observasional | Kuantitatif
integration and perilaku dan pemanfaatan
health-seckin pencarian layanan kesehatan di
behavior of £ layanan wilayah rural.
enayior o kesehatan
rural residents masvarakat
in China (Han et rl}llral
al., 2025) '

Berdasarkan hasil telaah terhadap berbagai artikel yang diseleksi, ditemukan bahwa edukasi kesehatan
memiliki pengaruh yang signifikan terhadap perubahan perilaku kesehatan dan pemanfaatan layanan
kesehatan di berbagai kelompok populasi (Han et al., 2025). Sebagian besar studi menunjukkan bahwa
intervensi edukasi berbasis komunitas dan fasilitas kesehatan mampu meningkatkan perilaku
pencegahan penyakit, termasuk kepatuhan terhadap pengobatan dan pola hidup sehat (Han et al.,
2025). Selain itu, edukasi kesehatan berbasis digital juga terbukti efektif dalam meningkatkan
pengetahuan dan keterlibatan individu terhadap layanan kesehatan (Han et al., 2025). Pada kelompok
usia lanjut, pemanfaatan layanan kesehatan dipengaruhi oleh kondisi kesehatan, faktor psikologis,
serta dukungan sosial yang diperkuat melalui edukasi kesehatan (Wangliu et al., 2025). Sementara itu,
pada kelompok remaja dan anak, edukasi kesehatan berperan penting dalam membentuk perilaku
kesehatan sejak dini serta meningkatkan kesadaran terhadap akses layanan kesehatan (Murphy et al.,
2025). Beberapa studi juga menunjukkan bahwa intervensi berbasis teknologi dan media digital
memberikan dampak yang lebih luas dalam meningkatkan perilaku kesehatan dibandingkan metode
konvensional (Murphy et al., 2025).

Hasil penelitian menunjukkan bahwa edukasi kesehatan tidak hanya meningkatkan pengetahuan, tetapi
juga berkontribusi terhadap perubahan perilaku melalui peningkatan kesadaran dan motivasi individu
(Heinrich & Enriquez, 2026). Perubahan perilaku tersebut kemudian berdampak pada meningkatnya
pemanfaatan layanan kesehatan sebagai bentuk tindakan preventif dan promotif (Han et al., 2025).
Namun, efektivitas edukasi kesehatan sangat dipengaruhi oleh metode penyampaian, karakteristik
sasaran, serta konteks sosial budaya masyarakat (Wu, Adeleke, et al., 2025). Pendekatan yang bersifat
partisipatif dan berbasis kebutuhan individu cenderung memberikan hasil yang lebih optimal
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dibandingkan pendekatan yang bersifat satu arah (Nelliot et al., 2026). Kombinasi edukasi komunitas,
pelibatan kader lokal, dan teknologi digital terbukti meningkatkan motivasi pasien dan efektivitas
program intervensi kesehatan (Ramdani et al., 2026).

Hasil penelitian ini sejalan dengan studi sebelumnya yang menunjukkan bahwa intervensi edukasi
kesehatan berkontribusi terhadap peningkatan self-care dan pengurangan risiko komplikasi penyakit
(Pabbla et al., 2025). Penelitian lain juga menegaskan bahwa edukasi kesehatan memiliki hubungan
positif dengan peningkatan kepatuhan pasien terhadap pengobatan dan penggunaan layanan kesehatan
(Let et al., 2026) (Jasmin Ambas, 2025). Selain itu, temuan ini konsisten dengan penelitian yang
menunjukkan bahwa faktor sosial dan lingkungan memainkan peran penting dalam keberhasilan
perubahan perilaku kesehatan (Baker et al., 2025).

Meskipun sebagian besar penelitian menunjukkan hasil positif, terdapat variasi dalam efektivitas
edukasi kesehatan yang dipengaruhi oleh heterogenitas desain penelitian dan metode intervensi (Ndile
et al., 2026). Beberapa studi memiliki keterbatasan pada ukuran sampel yang kecil serta kurangnya
evaluasi jangka panjang terhadap perubahan perilaku (Kader et al., 2024). Selain itu, tidak semua
intervensi edukasi kesehatan mampu menghasilkan perubahan perilaku yang signifikan, terutama jika
tidak didukung oleh faktor lingkungan dan akses layanan kesehatan yang memadai (Wu, Adeleke, et
al., 2025). Keterbatasan lainnya adalah kurangnya integrasi antara pendekatan promosi kesehatan dan
sistem pelayanan kesehatan dalam beberapa studi, sehingga dampaknya terhadap pemanfaatan layanan
belum optimal (Pabbla et al., 2025).

Secara keseluruhan, edukasi kesehatan terbukti efektif dalam meningkatkan pengetahuan, perubahan
perilaku, dan pemanfaatan layanan kesehatan, namun keberhasilannya sangat bergantung pada
pendekatan intervensi, karakteristik sasaran, serta dukungan sistem kesehatan.

KESIMPULAN DAN SARAN
Kesimpulan

Berdasarkan hasil tinjauan sistematis, edukasi kesehatan terbukti memiliki peran penting dalam
meningkatkan pengetahuan, membentuk perubahan perilaku kesehatan, serta mendorong pemanfaatan
layanan kesehatan. Intervensi edukasi, baik yang dilakukan secara langsung, berbasis komunitas,
maupun melalui media digital, menunjukkan efektivitas yang cukup konsisten dalam meningkatkan
kesadaran dan tindakan preventif masyarakat.

Perubahan perilaku kesehatan yang terjadi tidak hanya dipengaruhi oleh peningkatan pengetahuan,
tetapi juga oleh faktor lain seperti kondisi sosial, ekonomi, budaya, serta akses terhadap layanan
kesehatan. Selain itu, pemanfaatan layanan kesehatan dipengaruhi oleh kombinasi faktor individu,
sistem pelayanan, serta kebijakan kesehatan yang berlaku.

Secara keseluruhan, edukasi kesehatan merupakan komponen penting dalam upaya promotif dan
preventif yang berkontribusi terhadap peningkatan kualitas kesehatan masyarakat, meskipun
efektivitasnya sangat bergantung pada pendekatan intervensi dan konteks pelaksanaannya.



Page 10 of 13 Yasinta Indah Widyaningsih, Rezki Ramdani/ Journals Health Community Empowerment,
Volume 10 (Nomor 1) Mei 2026

Saran

Pemangku kebijakan diharapkan dapat mengintegrasikan edukasi kesehatan sebagai bagian utama
dalam program pelayanan kesehatan, baik di tingkat primer maupun rujukan. Penguatan promosi
kesehatan melalui pendekatan berbasis komunitas dan pemanfaatan teknologi digital perlu
ditingkatkan untuk menjangkau masyarakat secara lebih luas dan efektif.

Selain itu, penting untuk meningkatkan akses dan kualitas layanan kesehatan secara bersamaan,
sehingga perubahan perilaku yang dihasilkan dari edukasi kesehatan dapat diikuti dengan pemanfaatan
layanan yang optimal.
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