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KONSEP DAN APLIKASI DALAM
PRAKTEK KEPERAWATAN KOMUNITAS

odel PRECEDE-PROCEED merupakan salah

satu model promosi kesehatan yang banyak

digunakan dalam perencanaan, pelaksanaan,
dan evaluasi program kesehatan masyarakat. Model ini
membantu tenaga kesehatan memahami masalah
kesehatan secara lebih sistematis melalui pendekatan
sosial, epidemiologi, perilaku, lingkungan, administrasi,
hingga evaluasi program kesehatan. Oleh karena itu,
pemahaman mengenai model ini menjadi penting bagi
mahasiswa keperawatan sebagai calon tenaga kesehatan
yang akan terlibat langsung dalam pelayanan
komunitas.

Buku ini disusun menggunakan bahasa yang
sederhana, sistematis, dan aplikatif agar lebih mudah
dipahami oleh mahasiswa. Materi dalam buku ini tidak
hanya membahas konsep dasar PRECEDE-PROCEED,
tetapi juga dilengkapi dengan contoh penerapan
dalam keperawatan komunitas, contoh data
pengkajian, windshield survey, analisis data
keperawatan, serta contoh program kesehatan sekolah
dan komunitas. Dengan demikian, mahasiswa
diharapkan mampu memahami penerapan model
PRECEDE-PROCEED secara teoritis maupun praktis.

Ukheess

4=05-2980-7
J. Jaya Wijaya No. 11 Kadipro, Banjarsari, Surakarta ”II" I| I” |”
Emak: kbo@ukh.ac.ld WA : 0857-0366-0361 539807
Tip - (0271) 857724 1 856832 ~xieirds




MODEL
PRECEDE-PROGEED:

KONSEP DAN APLIKASI DALAM PRAKTEK
KEPERAWATAN KOMUNITAS



Sanksi Pelanggaran Pasal 113
Undang-Undang No. 28 Tahun 2014 Tentang Hak Cipta

1.

Setiap orang yang dengan tanpa hak melakukan pelanggaran hak
ekonomi sebagaimana dimaksud dalam Pasal 9 ayat (1) huruf i untuk
Penggunaan Secara Komersial dipidana dengan pidana penjara
paling lama 1 (satu) tahun dan/atau pidana denda paling banyak Rp
100.000.000 (seratus juta rupiah).

Setiap orang yang dengan tanpa hak dan/atau tanpa izin Pencipta
atau pemegang Hak Cipta melakukan pelanggaran hak ekonomi
Pencipta sebagaimana dimaksud dalam Pasal 9 ayat (1) huruf
¢, huruf d, huruf f, dan/atau huruf h untuk Penggunaan Secara
Komersial dipidana dengan pidana penjara paling lama 3 (tiga)
tahun dan/atau pidana denda paling banyak Rp 500.000.000,00
(lima ratus juta rupiah).

Setiap orang yang dengan tanpa hak dan/atau tanpa izin Pencipta
atau pemegang Hak Cipta melakukan pelanggaran hak ekonomi
Pencipta sebagaimana dimaksud dalam Pasal 9 ayat (1) huruf
a, huruf b, huruf e, dan/atau huruf g untuk Penggunaan Secara
Komersial dipidana dengan pidana penjara paling lama 4 (empat)
tahun dan/atau pidana denda paling banyak Rp 1.000.000.000,00
(satu miliar rupiah).

Setiap orang yang memenuhi unsur sebagaimana dimaksud pada
ayat (3) yang dilakukan dalam bentuk pembajakan, dipidana dengan
pidana penjara paling lama 10 (sepuluh) tahun dan/atau pidana
denda paling banyak Rp 4.000.000.000,00 (empat miliar rupiah).
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Kata Pengantar

Puji syukur kehadirat Tuhan Yang Maha Esa karena atas
rahmat dan karunia-Nya buku ajar ini dapat disusun dengan
baik. Buku ajar ini disusun sebagai bahan pembelajaran
bagi mahasiswa keperawatan, khususnya pada mata kuliah
keperawatan komunitas dan promosi kesehatan, dalam
memahami konsep serta penerapan model PRECEDE-
PROCEED dalam pelayanan kesehatan masyarakat.

Model PRECEDE-PROCEED merupakan salah satu
model promosi kesehatan yang banyak digunakan dalam
perencanaan, pelaksanaan, dan evaluasi program kesehatan
masyarakat. Model ini membantu tenaga kesehatan
memahami masalah kesehatan secara lebih sistematis
melalui pendekatan sosial, epidemiologi, perilaku,
lingkungan, administrasi, hingga evaluasi program kesehatan.
Oleh karena itu, pemahaman mengenai model ini menjadi
penting bagi mahasiswa keperawatan sebagai calon tenaga
kesehatan yang akan terlibat langsung dalam pelayanan
komunitas.



Buku ini disusun menggunakan bahasa yang sederhana,
sistematis, dan aplikatif agar lebih mudah dipahami oleh
mahasiswa. Materi dalam buku ini tidak hanya membahas
konsep dasar PRECEDE-PROCEED, tetapi juga dilengkapi
dengan contoh penerapan dalam keperawatan komunitas,
contoh data pengkajian, windshield survey, analisis data
keperawatan, serta contoh program kesehatan sekolah
dan komunitas. Dengan demikian, mahasiswa diharapkan
mampu memahami penerapan model PRECEDE-PROCEED
secara teoritis maupun praktis.

Penulis menyadari bahwa buku ajar ini masih memiliki
keterbatasan. Oleh karena itu, krittk dan saran yang
membangun sangat diharapkan demi penyempurnaan buku
ajar ini pada masa yang akan datang.

Semoga buku ajar ini dapat memberikan manfaat bagi
mahasiswa, dosen, maupun praktisi kesehatan dalam
mendukung pembelajaran dan praktik keperawatan
komunitas berbasis promosi kesehatan.

Semarang, Mei 2026

Penulis
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