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KATA PENGANTAR 

 

Puji Syukur kami panjatkan kepada Allah SWT, karena atas 
Berkat dan Rahmat-Nya, buku referensi berjudul “Ilmu Promosi 
Kesehatan” dapat terselesaikan. Atas kerjasama aktif antar sesama 
penulis dari berbagai bidang keilmuan buku ini dapat tersusun. 

Penulisan buku ini diharapkan dapat menjadi tempat untuk 
berbagai gagasan dan pemikiran dalam meningkatkan 
pengetahuan tentang ilmu promosi kesehatan. Ilmu promosi 
kesehatan penting untuk dipahami karena dengan promosi 
kesehatan dapat mewujudkan masyarakat yang sehat agar tetap 
sehat dan semakin sehat ditengah berbagai masalah kesehatan yang 
semakin kompleks. Oleh karena itu kami berharap melalui buku 
referensi ini dapat membantu meningkatkan pengetahuan 
khususnya tentang ilmu promosi kesehatan. 

Buku ini terdiri dari 15 bab berisi tentang informasi yang 
berkaitan dengan ilmu promosi Kesehatan yang meliputi:  
BAB 1  Teori Dasar Promosi Kesehatan 

BAB 2  Aspek Sosial Budaya yang Berhubungan dengan Perilaku 
Kesehatan  

BAB 3  Lingkup dan Upaya Promosi Kesehatan  
BAB 4 Prinsip-prinsip Promosi Kesehatan pada Klien sebagai 

Individu, Kelompok, dan Masyarakat  
BAB 5  Pemberdayaan Masyarakat  
BAB 6  Prinsip Perubahan Perilaku 

BAB 7  Lima Strategi Pendekatan Promosi Kesehatan  
BAB 8  Perencanaan Promosi Kesehatan  
BAB 9  Konsep Monitoring dan Evaluasi Promosi Kesehatan  
BAB 10  Komunikasi dan Advokasi Promosi Kesehatan  
BAB 11  Penyuluhan Kesehatan Masyarakat  
BAB 12  Media Promosi Kesehatan  
BAB 13  Peran Bidan dalam Promosi Kesehatan 

BAB 14  Peran Bidan dalam Pelayanan Kebidanan 

BAB 15  Konsep Perilaku Hidup Bersih dan Sehat (PHBS)  
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BAB 

1 TEORI DASAR PROMOSI KESEHATAN 

 

 

*Halijah, S.K.M., M.Kes* 

 

 

A. Pendahuluan 

Promosi kesehatan secara umum adalah segala upaya 
yang direncanakan untuk mempengaruhi orang lain, baik 
individu, kelompok, atau masyarakat, sehingga mereka 
melakukan apa yang diharapkan oleh pelaku pendidikan atau 
promosi kesehatan. Di dalamnya tersirat unsur-unsur input 
(sasaran dan pendidik dari pendidikan), proses (upaya yang 
direncanakan untuk mempengaruhi orang lain) dan output 
(melakukan apa yang diharapkan). Hasil yang diharapkan dari 
suatu promosi kesehatan adalah perilaku kesehatan, atau 
perilaku untuk memelihara dan meningkatkan kesehatan yang 
kondusif oleh sasaran dari promosi Kesehatan (Nurmala and 
KM, 2020). 

Promosi kesehatan merupakan upaya untuk 
meningkatkan kemampuan masyarakat melalui pembelajaran 
dari, oleh, untuk dan bersama masyarakat. Tujuannya agar 
mereka dapat menolong dirinya sendiri serta mengembangkan 
kegiatan bersumber daya masyarakat sesuai sosial budaya 
setempat dan didukung oleh kebijakan publik yang berwawasan 
kesehatan. Promosi kesehatan penting untuk mewujudkan 
masyarakat yang sehat agar tetap sehat dan semakin sehat di 
tengah berbagai masalah kesehatan yang semakin kompleks.  

TEORI DASAR 
PROMOSI 

KESEHATAN 
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BAB 

2 ASPEK SOSIAL BUDAYA YANG BERHUBUNGAN DENGAN PERILAKU KESEHATAN 

 

 

*Imram Radne Rimba Putri, S.Kep., Ns., MMR* 

 

 

A. Pendahuluan 

Kesehatan ditentukan oleh sejumlah faktor, termasuk 
genetika, perilaku individu, akses terhadap layanan kesehatan 
berkualitas, dan lingkungan eksternal secara umum (seperti 
kualitas udara, air, dan AC). Selain itu, semakin banyak literatur 
yang meneliti hubungan antara faktor sosial dan budaya dan 
kesehatan (Berkman L, 2000). Untuk  jenis variabel sosial 
tertentu, seperti status sosial ekonomi (SES) atau kemiskinan, 
bukti kuat hubungan keduanya dengan kesehatan sudah ada 
sejak resminya dimulai. Adapun variabel lainnya, seperti 
jaringan sosial dan dukungan sosial atau stres kerja, bukti 
hubungannya dengan kesehatan telah terakumulasi selama 30 
tahun terakhir. 

Perlu dicatat sejak awal bahwa determinan sosial 
terhadap kesehatan dapat dikonseptualisasikan sebagai 
pengaruh terhadap kesehatan pada berbagai tingkat sepanjang 
umur. Jadi, misalnya, kemiskinan dapat dikonseptualisasikan 
sebagai sebuah risiko yang berdampak pada kesehatan 
seseorang pada berbagai tingkat institusi – dalam keluarga atau 
lingkungan di mana orang tersebut tinggal. Selain itu, tingkat 
pengaruh yang berbeda ini dapat terjadi secara bersamaan dan 
berinteraksi  untuk menghasilkan kesehatan. Misalnya, dampak 

ASPEK SOSIAL BUDAYA 
YANG BERHUBUNGAN 

DENGAN PERILAKU 
KESEHATAN 
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BAB 

3 LINGKUP DAN UPAYA PROMOSI KESEHATAN 

 

 

*Yang Fajar Kurniawan, S.K.M., M.K.M.* 

 

 

A. Pendahuluan 

Promosi Kesehatan menurut Piagam Ottawa (Susilowati, 
2016) adalah “Proses yang memungkinkan individu 
mengendalikan dan memperbaiki kesehatannya. Untuk 
mencapai kesehatan jasmani, rohani dan sosial yang sempurna, 
seseorang atau kelompok harus mampu mengidentifikasi dan 
mewujudkan aspirasi, mampu memenuhi kebutuhan, mampu 
mengubah atau beradaptasi dengan lingkungan”. 

Konferensi Internasional Promosi Kesehatan pertama 
kalinya diselenggarakan di Ottawa, Canada pada tahun 1986 
oleh World Health Organization (WHO) yang mengusung tema 
“Menuju Kesehatan Masyarakat Baru” (The Move Towards a New 
Public Health) merumuskan upaya promosi kesehatan mencakup 
5 butir, yaitu: 
1. Kebijakan Berwawasan Kesehatan (Health Public Policy). 

Upaya ini ditujukan kepada para penentu kebijakan publik 
agar dapat mengeluarkan kebijakan yang mendukung atau 
menguntungkan kesehatan. 

2. Lingkungan yang Mendukung (Supportive Environment). 
Upaya ini ditujukan kepada para pengelola tempat-tempat 
umum terutama pemerintah kota agar dapat menyediakan 
fasilitas, sarana dan prasarana yang mendukung terciptanya 

LINGKUP DAN 
UPAYA PROMOSI 

KESEHATAN 
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BAB 

4 PRINSIP-PRINSIP PROMOSI KESEHATAN PADA KLIEN SEBAGAI INDIVIDU, KELOMPOK, DAN MASYARAKAT 

 

 

*Arlina Azka, S.K.M., M.K.M* 

 

 

A. Pendahuluan 

Pada tahun 1984, program baru promosi kesehatan 
dibentuk di Kantor Regional World Health Organization (WHO) 
Eropa dan sebuah kelompok kerja membahas ‘Konsep dan 
Prinsip dalam Promosi Kesehatan’. Dokumen yang dihasilkan 
diterbitkan pada tahun 1985, diikuti daftar istilah dalam promosi 
kesehatan pada tahun 1986 dan kerangka kerja penelitian, 
pelatihan dan etika dalam promosi kesehatan pada tahun 1988. 
Konsep dan prinsip tersebut dikembangkan berdasarkan 
konsepsi ‘kesehatan’ sebagai landasannya, sejauh mana seorang 
individu atau kelompok mampu, di satu sisi mewujudkan 
aspirasi dan memenuhi kebutuhan, di sisi lain mengubah atau 
mengatasi lingkungan (Fleming dan Parker, 2020).  

Pertemuan ini dikenal dengan Konferensi Internasional 
Promosi Kesehatan pertama yang diselenggarakan di Ottawa 
Kanada. Pertemuan ini merupakan respon terhadap 
meningkatnya ekspektasi terhadap gerakan kesehatan baru di 
seluruh dunia. Dokumen yang dihasilkan dalam pertemuan 
tersebut dikenal dengan nama Piagam Ottawa yang di dalamnya 
memuat area dan prinsip promosi kesehatan serta strategi baru 
promosi kesehatan. Strategi adalah sebuah pendekatan yang 
diperlukan untuk mewujudkan visi dan misi secara efektif dan 

PRINSIP-PRINSIP PROMOSI 
KESEHATAN PADA KLIEN 

SEBAGAI INDIVIDU, KELOMPOK, 
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5 PEMBERDAYAAN MASYARAKAT 

 

 

*Rasniah Sarumi, S.K.M., M.Kes.* 

 

 

A. Pendahuluan 

Konsep pemberdayaan mengacu kepada kemampuan 
masyarakat untuk mendapat akses dan kontrol atas sumber-
sumber hidup yang penting. Pemberdayaan yang diadaptasikan 
dari istilah empowerment berkembang di Eropa mulai abad 
pertengahan, hingga akhir 70-an, 80-an, dan awal 90-an. Konsep 
pemberdayaan pada dasarnya dibangun dari ide yang 
menempatkan manusia sebagai subyek dari dunianya sendiri. 
Terdapat dua kecenderungan proses pemberdayaan yaitu 
pertama adalah proses pemberdayaan yang menekankan ke 
proses memberikan atau mengalihkan sebagian kekuasaan, 
kekuatan atau kemampuan kepada masyarakat agar individu 
menjadi lebih berdaya. Proses ini dilengkapi dengan upaya 
membangun aset material guna mendukung pembangunan 
kemandirian mereka melalui organisasi. Kecenderungan yang 
kedua adalah lebih menekankan melalui proses dialog. 
Kecenderungan ini terkait dengan kemampuan individu untuk 
mengontrol lingkungannya (Kartasasmita, 2006). 

Pemberdayaan berasal dari kata “daya” yang mendapat 
awalan ber- menjadi kata “berdaya” artinya memiliki atau 
mempunyai daya. Daya artinya kekuatan, berdaya memiliki arti 
kekuatan. Kata “berdaya” apabila diberi awalan pe- dengan 
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6 PRINSIP PERUBAHAN PERILAKU 

 

 

*Andi Meinar Dwi Rantisari Thayeb, S.K.M., M.Kes* 

 

 

A. Pendahuluan 

Perilaku adalah jantung dari kesehatan. Perubahan pada 
perilaku kesehatan adalah harapan terbesar kita untuk 
mengurangi beban penyakit (burden disease) dan kematian yang 
dapat dihindari di seluruh dunia. Gaya hidup kita dan cara kita 
berinteraksi dengan sistem kesehatan memiliki konsekuensi 
yang signifikan untuk kesehatan dan kesejahteraan kita. 

Perilaku individu dan keadaan sosial, bersama-sama 
menyumbang 60% faktor yang menentukan kesehatan 
masyarakat. Namun wawasan perilaku dan budaya di bidang 
kesehatan masih belum banyak dieksplorasi dan dimanfaatkan 
(World Health Organization, 2022). 

Kebiasaan merokok, pola tidur dan olahraga, aktivitas 
seksual, dan tingkat suasana hati adalah contoh perilaku 
individu, yang merupakan determinan utama bagi kesehatan 
baik secara fisik, mental, maupun kesejahteraan kita secara 
holistik. Perubahan positif pada perilaku individu dapat 
mengurangi risiko berkembangnya berbagai penyakit, dan 
banyak intervensi kesehatan masyarakat telah berfokus pada 
modifikasi perilaku berisiko (Aboud & Singla, 2012). 
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7 LIMA STRATEGI PENDEKATAN PROMOSI KESEHATAN 

 

 

*Roza Erda, S.K.M., M.M., M.K.M.* 

 

 

A. Langkah dalam Pendekatan Promosi Kesehatan 

Implementasi langkah promosi kesehatan strategis sangat 
penting dalam mewujudkan dan mencapai visi dan misi 
promosi Kesehatan, yang dilakukan melalui pendekatan dan 
metodologi strategis. Tujuan dari promosi kesehatan adalah 
untuk memungkinkan individu, keluarga, kelompok, dan 
bahkan komunitas untuk memiliki kemampuan untuk menjalani 
kehidupan yang sehat dengan secara aktif mengejar kesehatan 
mereka melalui upaya berbasis masyarakat, dan berusaha untuk 
menciptakan lingkungan yang memfasilitasi realisasi gaya 
hidup sehat. (Notoatmodjo, 2012). Dalam konseptualisasi yang 
diusung, promosi kesehatan tidak hanya berfokus pada 
perubahan perilaku individu, tetapi juga mempertimbangkan 
perubahan lingkungan yang dapat berperan sebagai fasilitas 
untuk mendorong perubahan Perilaku tersebut. 

Menurut Nurmala (2018), Undang-Undang Kesehatan 
Republik Indonesia tahun 2009 mencakup visi untuk 
pengembangan sistem perawatan kesehatan Indonesia, 
khususnya dalam kaitannya dengan promosi kesehatan. Visi ini 
bertujuan untuk meningkatkan kesadaran, keinginan, dan 
kemampuan individu untuk menjalani kehidupan yang sehat, 
dengan tujuan akhir untuk mencapai tingkat kesehatan 
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8 PERENCANAAN PROMOSI KESEHATAN 

 

 

*Ns. Isna Aglusi Badri, M.Kep* 

 

 

A. Pendahuluan 

Perencanaan promosi kesehatan merupakan suatu fase 
ketika jawaban atas pertanyaan yang muncul dari suatu masalah 
dan apa yang akan direncanakan untuk masalah tersebut. 
Perencanaan promosi kesehatan mencakup beberapa elemen 
kunci, termasuk identifikasi populasi sasaran, keterlibatan aktif 
masyarakat dalam pengembangan program, pertimbangan 
perilaku kesehatan masyarakat, implementasi kegiatan promosi 
sehat yang direncanakan, harapan para profesional kesehatan, 
dan perubahan perilaku yang diinginkan. Mengubah perilaku 
yang timbul sebagai akibat dari upaya promosi kesehatan. 
Menurut Maulana (2012), 

Perencanaan promosi kesehatan mencakup karakteristik 
tujuan, bagaimana publik akan berpartisipasi dalam promosi, 
bagaimana masyarakat akan bertindak dalam hal kesehatan 
mereka, bagaimana promosi medis yang direncanakan akan 
dilakukan, apa yang dapat diharapkan oleh para profesional 
kesehatan, dan bagaimana orang akan mengubah perilaku 
mereka. Perkembangan kesehatan dapat menyebabkan 
perubahan perilaku Mahulana (2012)(Maulana 2012). 
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9 KONSEP MONITORING DAN EVALUASI PROMOSI KESEHATAN 

 

 

*Yona Palin T., S.K.M., S.E., M.Kes* 

 

 

A. Pendahuluan 

Pendidikan kesehatan yang dewasa ini lebih dikenal 
dengan Promosi Kesehatan merupakan suatu pendekatan untuk 
meningkatkan kemauan dan kemampuan masyarakat untuk 
memelihara dan meningkatkan kesehatan. Mengingat bahwa 
tujuan akhir dari promosi kesehatan tidak hanya sekedar agar 
masyarakat berkeinginan hidup sehat (wil-lingness), namun juga 
mempunyai kemampuan (ability) untuk hidup sehat, maka 
promosi kesehatan tidak hanya terbatas pada penyampaian 
pesan-pesan maupun informasi-informasi kesehatan yang 
bertujuan agar masyarakat paham dan mempraktikkan 
kebiasaan hidup sehat, namun lebih daripada itu, adalah 
masyarakat mampu menjaga dan meningkatkan kesehatan 
dirinya (Notoatmodjo, 2005). Hal ini selaras dengan maksud isi 
Ottawa Charter yang mana bahwa Promosi kesehatan adalah 
suatu proses yang memungkinkan masyarakat meningkatkan 
kontrol dan meningkatkan status kesehatannya (Health 
Promotion is the process of enabling people to increase control, and to 
improve, their health). Kesehatan dipandang sebagai sumber daya 
untuk kehidupan sehari-hari, bukan tujuan hidup. Dalam hal ini 
promosi kesehatan bukan hanya tanggung jawab pada sektor 
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*Fajrin Violita, S.K.M., M.K.M* 

 

 

A. Definisi Komunikasi Kesehatan 

Komunikasi, Informasi dan Edukasi disingkat KIE 
merupakan salah satu program promosi kesehatan yang banyak 
digunakan dalam peningkatan pengetahuan masyarakat. 
Definisi komunikasi secara umum adalah “Exchange of 
information”, yaitu proses pertukaran informasi antara 
individu. Dalam prosesnya komunikasi ini dilakukan agar dapat 
saling berbagi informasi atau ide (Schiavo, 2014). 

Proses komunikasi dilakukan untuk berinteraksi sosial 
dan dapat juga dengan tujuan memberi informasi, mendidik 
hingga mempengaruhi sasaran komunikasi. Dalam prosesnya 
terdapat stimulus dalam bentuk verbal dengan bahasa lisan 
maupun tulisan, serta nonverbal melalui gerakan tubuh, 
ekspresi wajah dan kode/simbol lainnya (Happy Nurmalita Sari 
et al., 2020; Kementerian Kesehatan RI, 2021).  

Berdasarkan definisinya, komunikasi memiliki beberapa 
unsur atau komponen yang saling berkaitan dan berperan untuk 
meningkatkan efektivitas komunikasi. Unsur-unsur komunikasi 
tersebut antara lain (Putri, Ambarwati and Hadiyanto, 2021) 
1. Pengirim pesan atau komunikator, yaitu pihak yang 

mengirimkan informasi kepada penerima. 
2. Isi pesan, yaitu informasi, gagasan, ide yang akan 

disampaikan kepada penerima. Isi pesan ini dapat 
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11 PENYULUHAN KESEHATAN MASYARAKAT 

 

*Fatmawati M. Saing, S.K.M., M.Kes* 

 

 

A. Pendahuluan 

Sejumlah pemerintah di seluruh dunia berkomitmen 
untuk melakukan promosi kesehatan secara aktif dan 
berkelanjutan. Organisasi internasional seperti Organisasi 
Kesehatan Dunia menanggapi komitmen tersebut dengan 
memberikan dukungan dalam promosi kesehatan, 
mengembangkan kebijakan, program dan kegiatan yang 
berkaitan dengan kesehatan.  

Perubahan perilaku bisa dilakukan dengan berbagai 
macam strategi yang didahului oleh perubahan pengetahuan 
dan sikap. Perubahan pengetahuan ini salah satunya dilakukan 
dengan metode penyuluhan kesehatan. 

Penyuluhan kesehatan merupakan kegiatan yang 
dilakukan dengan memberikan informasi, menyampaikan pesan 
kesehatan, memberikan keyakinan, dengan harapan dapat 
merubah perilaku yang lebih baik untuk meningkatkan derajat 
kesehatan masyarakat. 

Depkes RI menyatakan bahwa penyuluhan kesehatan 
merupakan peningkatan pengetahuan dan kemampuan yang 
bertujuan untuk perubahan perilaku hidup sehat pada individu, 
kelompok maupun masyarakat yang diberikan melalui 
pembelajaran atau instruksi (Nurmala, 2018). 
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12 MEDIA PROMOSI KESEHATAN 

 

 

*Ns. Afif D Alba, M.Kep* 

 

 

A. Pengertian 

Promosi kesehatan adalah inisiatif proaktif yang 
bertujuan untuk menyebarkan informasi dan meningkatkan 
kesadaran dalam komunitas, kelompok, atau individu. 
Penyebaran pesan ini diharapkan untuk memfasilitasi perolehan 
pengetahuan kesehatan yang ditingkatkan oleh masyarakat, 
kelompok, atau individu. Menerima pengetahuan ini memiliki 
potensi untuk mempengaruhi perilaku manusia. Implementasi 
inisiatif promosi kesehatan diharapkan untuk memberikan hasil 
dalam hal mengubah perilaku terkait kesehatan dari penerima 
yang dimaksudkan. Menurut Notoatmodjo (2017), 

Promosi kesehatan adalah upaya proaktif yang bertujuan 
untuk meringankan perilaku kesehatan berisiko tinggi dan 
mendorong adopsi tingkah laku yang rendah risiko atau sehat. 
Menurut Kholid (2018),  

Promosi kesehatan dapat digambarkan sebagai upaya 
untuk meningkatkan kemampuan masyarakat, melalui akuisisi 
pengetahuan kolektif, untuk secara mandiri mengatasi masalah 
kesehatan saat mereka muncul. Menurut penelitian yang 
dilakukan oleh Mahendra et al. (2019). 
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13 PERAN BIDAN DALAM PROMOSI KESEHATAN 

 

 

*Elfrida Iriyani, S.ST., M.Kes* 

 

 

A. Pendahuluan 

Departemen Promosi Kesehatan dan Pemberdayaan 
Masyarakat, salah satu bagian dari Kementerian Kesehatan, 
mengawasi program pemerintah yang mencakup kegiatan 
promosi kesehatan. Setiap Puskesmas mempekerjakan sejumlah 
orang yang bergerak di bidang promosi kesehatan sebagai 
pemberi pelayanan masyarakat secara langsung. Promosi 
kesehatan merupakan suatu cara bagi tenaga kesehatan untuk 
berinteraksi dengan masyarakat umum dan merupakan bagian 
integral dari kehidupan sehari-hari, khususnya bagi petugas 
promosi kesehatan. Tugas seorang bidan lebih dari sekedar 
melakukan tes kehamilan dan membantu persalinan. Namun 
upaya bidan dalam meningkatkan kesehatan masyarakat mulai 
dari remaja putri hingga masa menopause atau akhir siklus 
menstruasi perempuan merupakan bagian penting dari 
pekerjaannya.  

Menurut Undang-Undang Nomor 4 Tahun 2019, 
perempuan yang berhasil menyelesaikan program Pendidikan 
Kebidanan yang diakui oleh Pemerintah Pusat dan undang-
undang serta memenuhi persyaratan untuk melakukan praktik 
kebidanan disebut bidan. Bidan mampu memberikan pelayanan 
kebidanan. ketika menerapkan praktik mereka, penyedia 
layanan, manajer layanan, instruktur dan konselor, pendidik, 
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14 PERAN BIDAN DALAM PELAYANAN KEBIDANAN 

 

 

*Linda Puji Astutik, M.Keb.* 

 

 

A. Pendahuluan 

Bidan memainkan peran penting dan strategis dalam 
menjaga kehidupan wanita dan keturunannya agar 
mendapatkan layanan kebidanan yang baik. Untuk memastikan 
kualitas pelayanan tersebut, diperlukan bidan yang 
berpengalaman dan menyadari kebutuhan perempuan. Bidan 
dianggap sebagai profesional yang bertanggung jawab yang 
bekerja dalam kemitraan dengan wanita untuk memberikan 
dukungan, perawatan, dan edukasi yang diperlukan saat 
kehamilan, persalinan, dan periode setelah persalinan. Mereka 
juga bertanggung jawab atas perawatan yang mereka berikan 
kepada anak-anak mereka. Perawatan ini mencakup 
pencegahan, memastikan kelahiran normal, mengidentifikasi 
komplikasi pada maternal dan neonatal, serta mendapatkan 
perawatan medis dan bantuan perawatan lain yang tepat.  

Bidan memiliki tugas yang penting dalam konseling dan 
edukasi kesehatan, tidak hanya untuk wanita yang mereka 
layani, tetapi juga dalam keluarga dan komunitas. Profesi ini 
harus melibatkan pendidikan prenatal dan persiapan untuk 
persalinan dan dapat meluas ke perawatan kesehatan seksual 
dan reproduksi, dan perawatan bayi dan anak-anak kecil. 
Seorang bidan dapat bekerja di komunitas, rumah , rumah sakit, 
klinik atau unit kesehatan lain (ICM, 2023). 
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15 KONSEP PERILAKU HIDUP BERSIH DAN SEHAT (PHBS) 

 

 

Ns. Yulia Devi Putri, M.Kep. 
 

 

A. Pendahuluan 

Kesehatan mencakup berbagai dimensi, termasuk fisik, 
sosial, mental, dan kesejahteraan spiritual, yang secara kolektif 
berkontribusi pada kemampuan seseorang untuk menjalani 
kehidupan yang produktif dalam konteks sosial dan ekonomi. 
Menurut Organisasi Kesehatan Dunia (2020), untuk 
mempertahankan kondisi kesehatan yang baik, penting bagi 
setiap individu untuk mengadopsi dan mematuhi rejimen 
praktik kebersihan dan promosi kesehatan, yang umumnya 
disebut Standar Higiénis Pribadi dan Perilaku. (PHBS).  

Berbagai masalah kesehatan yang terjadi di masyarakat 
sangat bervariasi. Salah satu pendekatan yang layak untuk 
mengidentifikasi masalah kesehatan yang prevalen dalam 
komunitas adalah melakukan survei komprehensif di dalam 
area perumahan. Ada dikotomi di antara individu, di mana 
beberapa individu memiliki pengetahuan tentang keberadaan 
masalah kesehatan, sementara yang lain tetap mengabaikan 
kekhawatiran tersebut. Aplikasi gaya hidup sehat sangat 
penting bagi individu, karena menghasilkan manfaat yang 
signifikan yang sangat penting untuk kesejahteraan manusia. 
Kesehatan memainkan peran penting dalam berbagai aspek 
kehidupan, termasuk fokus, produktivitas, dan kinerja secara 
keseluruhan dalam kegiatan dan pekerjaan. Ini tidak hanya 
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