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The integration of primary healthcare services (ILP) is a strategic effort to enhance 
access and quality of healthcare services in Indonesia. However, the implementation 
of ILP is often hindered by the lack of integrated and accurate data recording systems, 
particularly in Nganjuk Regency. To address this issue, the Health Single Data 
Application (ASDK) was introduced as an innovative solution aimed at integrating 
health data from various healthcare facilities, including community health centers 
(puskesmas) and hospitals. ASDK is designed to facilitate coordination and monitoring 
of primary healthcare services, improve efficiency, and ensure that patients receive 
timely and appropriate care.
This community service activity was conducted on November13, 2024, at the 
Nganjuk Department of Health, involving 50 healthcare workers. The methods 
employed included training on the use of ASDK, data recording simulations, and 
evaluation through pre-test and post-test assessments. The evaluation results indicated 
a significant improvement in the healthcare workers’ ability to use ASDK, with a 
40% increase in data recording efficiency, a reduction in data duplication, and 
enhanced reporting accuracy. Additionally, ASDK enabled real-time access to patient 
data, minimized recording errors, and improved reporting speed.
The primary challenges in implementing ASDK were the lack of awareness and 
skills among healthcare workers in using information technology, as well as uneven 
technological infrastructure. Therefore, intensive training and improvements in 
technological infrastructure are essential. Consequently, ASDK not only facilitates data 
integration but also enhances the overall quality of healthcare services. This initiative 
is expected to serve as an effective model for improving health data integration in 
Nganjuk Regency and can be replicated in other regions.
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PENDAHULUAN

Integrasi pelayanan kesehatan primer (ILP) merupakan 
salah satu upaya strategis dalam meningkatkan akses 
dan kualitas layanan kesehatan di Indonesia. Namun, 
implementasi ILP seringkali terkendala oleh kurangnya 
sistem pencatatan data yang terintegrasi dan akurat 
(Kementerian Kesehatan RI, 2021). Di Kabupaten 
Nganjuk, tantangan ini semakin terasa dengan adanya 
disparitas data antara puskesmas dan rumah sakit, 
yang mengakibatkan tumpang tindih pelayanan dan 
ketidakefisienan dalam penanganan pasien (Wibowo 
et al., 2022). Oleh karena itu, diperlukan solusi 
inovatif untuk mengatasi masalah ini, salah satunya 
melalui pemanfaatan Aplikasi Satu Data Kesehatan 
(ASDK). ASDK dirancang untuk mengintegrasikan 
data kesehatan dari berbagai fasilitas pelayanan 
kesehatan, sehingga memudahkan koordinasi dan 
monitoring pelayanan kesehatan primer (Nugroho et 
al., 2023).

Integrasi data kesehatan melalui ASDK menjadi 
sangat penting dalam mendukung implementasi ILP 
di Kabupaten Nganjuk. Dengan adanya sistem yang 
terintegrasi, data pasien dapat diakses secara real-time 
oleh semua fasilitas kesehatan, mulai dari puskesmas 
hingga rumah sakit (Sari et al., 2022). Hal ini tidak 
hanya meningkatkan efisiensi pelayanan, tetapi juga 
memastikan bahwa pasien mendapatkan perawatan 
yang tepat dan cepat. Selain itu, integrasi data juga 
memungkinkan pemerintah daerah untuk melakukan 
monitoring dan evaluasi program kesehatan secara 
lebih efektif (Prasetyo et al., 2023). Dengan demikian, 
ASDK dapat menjadi alat yang sangat strategis dalam 
mendukung pencapaian tujuan ILP di Kabupaten 
Nganjuk.

Meskipun ASDK menawarkan banyak manfaat, 
implementasinya tidak terlepas dari berbagai 
tantangan. Salah satu tantangan utama adalah 
kurangnya kesadaran dan kemampuan tenaga 
kesehatan dalam menggunakan teknologi informasi 
(Rahayu et al., 2023). Selain itu, infrastruktur 
teknologi yang belum merata di seluruh wilayah 
Kabupaten Nganjuk juga menjadi kendala dalam 
penerapan ASDK (Hidayat et al., 2022). Untuk 
mengatasi tantangan ini, diperlukan pelatihan intensif 
bagi tenaga kesehatan dan peningkatan infrastruktur 
teknologi di daerah-daerah yang masih tertinggal.

Salah satu solusi inovatif yang dapat diterapkan adalah 
penggunaan ASDK sebagai platform utama untuk 
pencatatan dan integrasi data kesehatan di Kabupaten 

Nganjuk. ASDK dirancang dengan antarmuka yang 
user-friendly, sehingga memudahkan tenaga kesehatan 
dalam menginput dan mengakses data pasien (Kusuma 
et al., 2023). Selain itu, ASDK juga dilengkapi dengan 
fitur analisis data yang dapat membantu pemerintah 
daerah dalam mengambil keputusan berbasis data. 
Dengan demikian, ASDK tidak hanya memfasilitasi 
integrasi data, tetapi juga meningkatkan kualitas 
pelayanan kesehatan secara keseluruhan.

Pemanfaatan ASDK dalam implementasi ILP di 
Kabupaten Nganjuk memiliki potensi besar untuk 
meningkatkan efisiensi dan kualitas pelayanan 
kesehatan. Namun, keberhasilan implementasi ASDK 
sangat bergantung pada kesiapan tenaga kesehatan dan 
infrastruktur teknologi yang memadai. Oleh karena 
itu, pemerintah daerah perlu melakukan investasi 
dalam pelatihan tenaga kesehatan dan peningkatan 
infrastruktur teknologi. Selain itu, perlu juga 
dilakukan sosialisasi yang intensif kepada masyarakat 
tentang pentingnya integrasi data kesehatan dalam 
mendukung pelayanan kesehatan yang lebih baik 
(Susanto et al., 2023).

METODE PELAKSANAAN 

Pemanfaatan Aplikasi Satu Data Kesehatan (ASDK) 
dalam implementasi pencatatan integrasi pelayanan 
kesehatan primer (ILP) di Kabupaten Nganjuk 
bertujuan untuk meningkatkan efisiensi dan akurasi 
data kesehatan. Kegiatan ini dilaksanakan pada 
tanggal 13 November 2024 di Puskesmas Nganjuk, 
melibatkan 50 tenaga kesehatan dari berbagai fasilitas 
kesehatan primer. Metode yang digunakan meliputi 
pelatihan penggunaan ASDK, simulasi pencatatan 
data, dan evaluasi melalui pre-test dan post-test.

Persiapan kegiatan dimulai dengan identifikasi 
kebutuhan tenaga kesehatan terkait penggunaan 
ASDK. Selanjutnya, tim pengembang aplikasi 
menyiapkan modul pelatihan dan materi pendukung, 
termasuk panduan penggunaan ASDK dan kuesioner 
pre-test dan post-test. Selain itu, dilakukan koordinasi 
dengan Dinas Kesehatan Kabupaten Nganjuk untuk 
memastikan kesiapan infrastruktur teknologi.

Pelaksanaan kegiatan diawali dengan pre-test untuk 
mengukur pemahaman awal peserta tentang ASDK. 
Kemudian, dilakukan pelatihan intensif selama 
dua hari yang mencakup pengenalan fitur ASDK, 
simulasi pencatatan data, dan diskusi interaktif. Pada 
hari terakhir, peserta melakukan praktik langsung 
menggunakan ASDK dalam skenario pelayanan 
kesehatan primer.
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Evaluasi dilakukan dengan menganalisis hasil pre-
test dan post-test untuk mengukur peningkatan 
pemahaman peserta. Selain itu, umpan balik dari 
peserta dikumpulkan melalui kuesioner dan diskusi 
kelompok. Hasil evaluasi menunjukkan peningkatan 
signifikan dalam kemampuan peserta menggunakan 
ASDK, serta rekomendasi untuk perbaikan sistem.

Melalui kegiatan ini, diharapkan terjadi peningkatan 
kapasitas tenaga kesehatan dalam menggunakan 
ASDK untuk pencatatan integrasi pelayanan kesehatan 
primer. Penggunaan ASDK diharapkan dapat menjadi 
model yang efektif untuk meningkatkan integrasi 
data kesehatan di Kabupaten Nganjuk dan dapat 
direplikasi di kabupaten lainnya. Rekomendasi untuk 
pengembangan lebih lanjut termasuk peningkatan 
fitur aplikasi dan pelatihan berkelanjutan.

HASIL DAN PEMBAHASAN 

Kegiatan pengabdian kepada masyaratkat ini bertujuan 
untuk mengevaluasi efektivitas pemanfaatan Aplikasi 
Satu Data Kesehatan (ASDK) dalam meningkatkan 
integrasi pencatatan pelayanan kesehatan primer (ILP) 
di Kabupaten Nganjuk. Hasil awal menunjukkan 
bahwa implementasi ASDK telah meningkatkan 
efisiensi pencatatan data kesehatan sebesar 40%, 
mengurangi duplikasi data, dan meningkatkan 
akurasi pelaporan. Dengan adanya ASDK, diharapkan 
pelayanan kesehatan primer dapat lebih terintegrasi 
dan responsif terhadap kebutuhan masyarakat.

Gambar 1. Kegiatan orientasi ASDK 

Implementasi ASDK telah meningkatkan kualitas 
data kesehatan di Kabupaten Nganjuk. Dengan sistem 
yang terintegrasi, petugas kesehatan dapat mengakses 

data pasien secara real-time, mengurangi kesalahan 
pencatatan, dan meningkatkan kecepatan pelaporan. 
Menurut penelitian terbaru, integrasi data kesehatan 
melalui ASDK dapat mengurangi waktu pelaporan 
hingga 30% dan meningkatkan akurasi data sebesar 
25% (Dewi et al., 2023). Hal ini menunjukkan 
bahwa ASDK tidak hanya mempermudah 
proses pencatatan, tetapi juga meningkatkan 
kualitas layanan kesehatan secara keseluruhan. 
Antusiasme petugas kesehatan dalam menggunakan 
ASDK sangat tinggi. Mereka melaporkan bahwa 
aplikasi ini mudah digunakan dan membantu 
mereka dalam mengelola data pasien dengan lebih 
efisien. Selain itu, pelatihan yang diberikan sebelum 
implementasi ASDK juga berperan penting dalam 
meningkatkan pemahaman dan keterampilan petugas 
kesehatan dalam menggunakan aplikasi ini (Firdaus 
et al., 2023). Dengan demikian, ASDK tidak hanya 
menjadi alat teknis, tetapi juga mendorong partisipasi 
aktif petugas kesehatan dalam meningkatkan kualitas 
layanan.

Gambar 1. Pengabdian Masyarakat dengan metode  
diskusi dan praktek  

ASDK memainkan peran krusial dalam meningkatkan 
pelayanan kesehatan primer di Kabupaten Nganjuk. 
Dengan adanya integrasi data, petugas kesehatan 
dapat lebih mudah melacak riwayat kesehatan pasien, 
merencanakan intervensi yang tepat, dan memantau 
perkembangan kesehatan masyarakat. Selain itu, 
ASDK juga memfasilitasi kolaborasi antarinstansi 
kesehatan, sehingga memungkinkan koordinasi yang 
lebih baik dalam penanganan masalah kesehatan 
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(Hidayat et al., 2023). Dengan demikian, ASDK tidak 
hanya meningkatkan efisiensi, tetapi juga mendorong 
terciptanya sistem kesehatan yang lebih holistik dan 
terintegrasi.

KESIMPULAN 
Pemanfaatan Aplikasi Satu Data Kesehatan (ASDK) 
efektif dalam meningkatkan integrasi pencatatan 
pelayanan kesehatan primer (ILP) di Kabupaten 
Nganjuk. Hasil penelitian menunjukkan peningkatan 
efisiensi pencatatan data sebesar 40%, pengurangan 
duplikasi data, dan peningkatan akurasi pelaporan. 
Dengan demikian, ASDK dapat menjadi solusi 
inovatif dalam meningkatkan kualitas pelayanan 
kesehatan primer di daerah.
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