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Info Artikel ABSTRAK
Dikirim: 19 Februari 2024 Di era digital sekarang ini, menggunakan aplikasi untuk mendukung
D@teritpa: 26 Juni 2024 proses pelayanan kesehatan sangatlah bermanfaat. Layanan yang
Dlterbltkar{: 30 November 2024 diharapkan semua orang adalah layanan yang benar-benar melayani
{R(;lta kémc-t: dan membuatnya sangat mudah. Dalam penelitian ini penulis
Hoarf;; C(c)z);;; mengusulkan untuk dikembangkan sebuah aplikasi Home Care yang
I ertujuan untuk mempermudah akses masyarakat terhadap layanan
Usability, bertuj k p dah ak yarak hadap lay:
User Centred Design; kesehatan. Masyarakat tidak perlu mendatangi puskesmas ataupun
Website. rumah sakit, tetapi tenaga medis yang akan mendatangi pasien.

Layanan Keschatan Home Care yang disajikan melalui platform web
didesain dengan pendekatan UCD (User Centered Design) untuk
mengatasi tantangan yang dihadapi oleh user dalam menggunakan
aplikasi Home Care yang disediakan. Tujuan penelitian Desain
Aplikasi Layanan Kesehatan Home Care menggunakan Metode User
Centred Design (UCD) adalah untuk mengembangkan aplikasi yang
memenuhi kebutuhan, preferensi, dan pengalaman pengguna secara
optimal. Metode UCD menempatkan pengguna sebagai fokus utama
dalam proses desain, dengan mengumpulkan masukan dari pengguna
potensial sejak awal pengembangan aplikasi hingga tahap
implementasi. Metode User Centered Design (UCD) berhasil
memperoleh hasil usability testing dengan persentase rata-rata
83,72%. Dengan demikian, aplikasi Home Care berhasil
menciptakan sistem yang user-friendly dan sangat bermanfaat.

1. PENDAHULUAN

Di era digital sekarang ini, menggunakan aplikasi untuk mendukung proses pelayanan kesehatan sangatlah
bermanfaat [1]. Layanan yang diharapkan semua orang adalah layanan yang benar-benar melayani dan
membuatnya sangat mudah. Untuk memberikan layanan kesehatan yang tepat dan mudah diakses oleh
masyarakat perlu dikembangan sebuah aplikasi atau sistem layanan kesehatan yang dapat dilakukan langsung
dirumah pasien oleh tenaga kesehatan yang di sebut dengan Home Care[2]. Selain itu, banyak pasien merasa
bahwa perawatan di rumah sendiri dapat mempercepat kesembuhan karena lebih nyaman dan lebih bebas
dibandingkan di rumah sakit yang terikat oleh aturan.

Perawatan di rumah adalah pelayanan kesehatan yang diberikan oleh tenaga perawat di rumah pasien [3].
Dalam studi ini, penulis mengajukan ide pengembangan aplikasi Home Care dengan tujuan memberikan
kemudahan bagi masyarakat dalam mengakses layanan kesehatan. Masyarakat tidak perlu mendatangi
puskesmas ataupun rumah sakit, tetapi tenaga medis yang akan mendatangi pasien[4]. Layanan Kesehatan
Home Care yang disusun dengan menggunakan website diperkuat dengan pendekatan User Centred Design
(UCD) yang bertujuan untuk menangani masalah yang dihadapi oleh user saat menggunakan aplikasi tersebut
[5] Home Care yang akan dikembangkan, user mampu mengetahui fungsi aplikasi hanya dalam sekali pakai
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[6]. Dengan meningkatnya jumlah individu yang membutuhkan perawatan kesehatan di rumah, baik karena
usia lanjut, kondisi medis tertentu, atau preferensi pribadi, ada kebutuhan yang terus meningkat untuk layanan
kesehatan Home Care yang efektif dan terjangkau dan juga kemajuan dalam bidang Teknologi Informasi dan
Komunikasi telah membuka peluang baru dalam menyediakan layanan kesehatan di luar lingkungan tradisional
rumah sakit atau pusat kesehatan. Aplikasi mobile dan platform online dapat menjadi alat yang berguna dalam
mendukung layanan kesehatan Home Care.

2. METODE PENELITIAN
2.1 Metode

Proses pengumpulan data dan analisis data dalam penelitian Desain Aplikasi Layanan Kesehatan Home Care
menggunakan Metode User Centred Design (UCD) melibatkan langkah-langkah yang cermat untuk
memastikan pemahaman yang mendalam tentang kebutuhan, preferensi, dan pengalaman pengguna. Berikut
adalah penjelasan mendalam tentang kedua proses tersebut:
1) Observasi:
Melibatkan pengamatan langsung terhadap aktivitas dan interaksi pengguna dengan lingkungan dan
alat yang ada. Observasi dilakukan baik di rumah pasien Home Care maupun di lingkungan sekitarnya
untuk memahami konteks dan tantangan yang dihadapi pengguna.
2) Wawancara:
Melibatkan wawancara mendalam dengan pengguna potensial, termasuk pasien Home Care, anggota
keluarga, dan petugas kesehatan. Tujuan wawancara adalah untuk memahami kebutuhan, preferensi,
harapan, dan pengalaman pengguna terkait layanan kesehatan Home Care serta penggunaan
teknologi.
3) Pengumpulan Data Sekunder:
Melibatkan studi literatur dan analisis data sekunder terkait dengan layanan kesehatan Home Care,
tren teknologi, aplikasi serupa, dan penelitian terkait. Data sekunder ini dapat memberikan wawasan
tambahan tentang kebutuhan pengguna dan praktik terbaik dalam desain aplikasi kesehatan.

2.2 User Centred Design (UCD)

User Centred Design (UCD) adalah proses desain apliaksi yang dimulai dengan memahami kebutuhan user,
dan kemudian merancang solusi yang memenuhi kebutuhan tersebut. [7]. Desain dirancang untuk
menyesuaikan diri dengan perilaku user, sehingga user lebih mudah dalam menggunakan aplikasi. User
Centred Design (UCD) disebut juga dengan human centered design. User Centered Design adalah proses
desain yang melibatkan pengguna manusia di setiap fase desain. Pengguna dapat memberikan umpan balik
tentang desain, sehingga desainer dapat membuat perubahan yang diperlukan untuk memenuhi kebutuhan
pengguna. [8]. Human-centered design merupakan suatu pendekatan dalam pengembangan sistem yang
melibatkan partisipasi aktif pengguna dalam proses pengembangan, sehingga aplikasi yang dihasilkan dapat
memenuhi kebutuhan mereka [9]-[10]. Metode User Centred Design (UCD), memiliki 4 tahapan yang harus
dilalui seperti gambar dibawah ini :

Plan the human
centered process

(924

Specify the

context of use j

Evaluate designs Specify user and
against user organizational
requirements [‘equi,’ements

LProduce designJ
solutions
Gambar 1. Tahapan User Centred Design (UCD) [11]
Sumber : ISO 13409 (1999)
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Penjelasan gambar:

1) Specify the context of use
Identifikasi pengguna sistem adalah langkah penting dalam proses desain. Langkah ini akan
membantu desainer memahami kebutuhan dan tujuan pengguna, sehingga desain sistem dapat
memenuhi kebutuhan tersebut.

2) Specify User and Organizational Requirements
Memahami apa yang dibutuhkan pengguna dan organisasi adalah langkah penting dalam proses
desain. Informasi ini akan membantu desainer membuat produk atau layanan yang memenuhi
kebutuhan semua pihak.

3) Produce Design Solutions
Sebagai jawaban terhadap permasalahan yang sedang diteliti.

4)  Evaluate Design
Menilai desain yang sudah dilakukan sebelumnya adalah langkah penting dalam proses desain.
Langkah ini akan membantu desainer memahami kekuatan dan kelemahan desain, sehingga desain
dapat diperbaiki atau ditingkatkan.

2.3 Blac Box Testing

Pengujian Black Box adalah suatu metode dalam pengujian perangkat lunak yang tidak memperhatikan struktur
internal atau mekanisme kerja perangkat lunak. Pendekatan ini lebih menitikberatkan pada pengujian
fungsionalitas perangkat lunak sesuai dengan spesifikasi yang telah ditetapkan [12]. Teknik pengujian Black
Box memungkinkan pengembang untuk menyusun serangkaian kondisi input yang mencakup semua
persyaratan fungsional program. Banyak metode atau teknik yang dapat digunakan untuk Pengujian Black Box,
antara lain :

1) Equivalence Class Partitioning;

2) Boundary Value Analysis;

3) Error Guessy.

Black box testing merupakan suatu teknik pengujian perangkat lunak di mana input diberikan kepada perangkat
lunak, kemudian outputnya diperiksa dari perspektif pengguna akhir. Para pengujian tidak perlu mengetahui
rincian cara kerja internal perangkat lunak, tetapi hanya perlu memahami spesifikasi fungsionalitasnya. Tujuan
pengujian ini adalah untuk menemukan kesalahan yang mungkin terjadi saat pengguna akhir menggunakan
perangkat lunak, termasuk fungsi yang tidak berjalan dengan benar, antarmuka yang bermasalah, dan masalah
kinerja.

3.  HASIL DAN PEMBAHASAN

Penelitian ini menampilkan perancangan arsitektur sistem serta Analisa dan Penerapan User Centred Design.
User Centred Design bertujuan untuk mengevaluasi kebutuhan input, Analisis kebutuhan proses, dan Analisis
kebutuhan output adalah dua tahap yang saling terkait dalam pengembangan sistem. Analisis kebutuhan proses
menekankan tindakan yang harus dilakukan oleh sistem, sementara Analisis kebutuhan output fokus pada hasil
yang harus dihasilkan oleh sistem. Selanjutnya akan dilakukan pengujian menggunakan Black Box Testing.

3.1 Arsitektur Sistem
Pemetaan dan rencana kebutuhan sistem yang lebih spesifik dan tersturkur digambarkan pada Arsitektur sistem

dibawabh ini:

HTTP

Client Request Server
—
e 2
Response

Gambar 2. Arsitektur Sistem Aplikasi Home Care

.
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Pada gambar 2 client mengakses ke server melalui web browser. Client berupa masyarakat Kabupaten Sinjai,
Admin Sistem Home Care, Staf Dinas Kesehatan, Kepala Dinas, Dokter dan Petugas Ambulance. Ketika
pengguna mengisi data di browser, data tersebut dikirim ke server. Server menyimpan data tersebut di database
MySQL. Server juga berisi web server yang menjalankan PHP. PHP digunakan untuk memproses data dan
menghasilkan halaman web yang menampilkan data tersebut.

3.2 Analisa dan Penerapan User Centered Design (UCD)

Langkah pertama melibatkan pengumpulan informasi atau data dari pengguna untuk memahami kebutuhan

mereka. Setelah data terkumpul, itu disusun dan dikelompokkan berdasarkan kebutuhan yang diungkapkan

oleh pengguna. Kebutuhan pengguna kemudian diilustrasikan dalam berbagai format, seperti narasi, gambar,

atau diagram. Dalam penelitian ini melakukan beberapa Analisa, sebagai berikut :

1) Analisa Kebutuhan Masukan
Analisa kebutuhan masukan yang berupa data pasien, tenaga medis dan tempat layanan kesehatan.

2) Analisa Kebutuhan Proses
Untuk memahami proses-proses yang terjadi di dalam program aplikasi, perlu dilakukan analisis
kebutuhan proses. Analisis ini menggunakan pemodelan data untuk menggambarkan proses-proses
tersebut. Pemodelan data yang digunakan oleh penulis adalah pendekatan terstruktur dengan
menggunakan Unified Modelling Language (UML). Dalam proses penelitian juga akan menampilkan
arsitektur sistem, use case diagram, activity diagram dan EERD (Enhanced Entitiy Relational Diagram).
Didalam penelitian ini, menggunakan kuisioner tertutup dengan 20 sample responden untuk menggali
kebutuhan pengguna di sistem.

3) Analisa Kebutuhan Keluaran
Analisis kebutuhan keluaran berupa layar program aplikasi untuk perancangan antarmuka pengguna
aplikasi menggunakan perangkat lunak pendukung PHP dan untuk database menggunakan MySQOL.
Program aplikasi ini selanjutnya akan dijalankan pada Windows 10, disesuaikan dengan sistem operasi
yang digunakan penulis pada penelitian ini.

3.3 Hasil Perancangan User Centered Design (UCD)

Pembangunan sistem menggunakan UCD terdiri dari tiga tahap, yaitu tahap pengumpulan informasi, tahap
perancangan konsep, dan tahap perancangan detail. Pada tahap perancangan konsep, solusi perancangan
dihasilkan melalui proses iteratif, yaitu proses pengulangan yang dilakukan secara terus menerus hingga
ditemukan solusi yang benar-benar memenuhi kebutuhan pengguna.
1) Pembangunan Sitem Tahap 1
Pada tahapan 1 ini, telah ditemukan hasil pembangunan sistem berdasarkan hasil kuisioner yang sudah
disebarkan. Tampilan disajikan kepada pengguna dilengkapi dengan menu pencarian Layanan Konsultasi
Dokter Online, Layanan Panggilan PSC 119, Layanan Pendaftaran Rumah Singgah Pasien dan Keluarga,
Layanan Informasi aduan, Layanan Home Care Home Visit dan Gerai Layanan terpadu. Tampilan sistem
dapat dilihat pada gambar 3 dibawah.

A\ Notsecure | sipakatau sinjaikab.go.d

SIPAKATAU

a Layanan Kensuitasl Dokter a Layanan panggilan PSC 118 & Layanan pendaftaran
online Rurah singgah Pasien dan
Keluarga
& Layanan informasi dan a Layanan Home care Home & Gerai layanan terpady
aduan Visit

Gambar 3. Tampilan Tahap Pertama Sistem
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Pada tahap pertama pembangunan sistem, dilakukan pengujian usability testing untuk mengukur tingkat
kemudahan penggunaan sistem. Hasil pengujian menunjukkan bahwa sistem memiliki tingkat kemudahan
penggunaan yang baik, dengan persentase sebagai berikut: Mudah dipelajari: 80,5%, Efisien: 87,6%,
Mudah diingat: 88%, Kesalahan: 70% dan Kepuasan: 82,5%. Hasil pengujian sistem tahap 1
menunjukkan solusi baru yang sesuai dengan keinginan responden, yaitu:

Menambah Alur Layanan pada tampilan halaman antarmuka sistem.
a. Merubah Warna latar belakang halaman antarmuka pengguna akan diubah menjadi #0d6efd,
sesuai saran responden pada pengisian kuesioner.
Menambahkan kontak layanan Call Center.
Menambahkan Menu Login di antarmuka system
d. Menambahkan data yang sudah terlayani di halaman utama aplikasi

2) Pembangunan Sistem Tahap 2
Tahap kedua dalam pembangunan antarmuka sistem disesuaikan berdasarkan solusi baru yang diberikan
oleh responden pada tahap pertama yaitu menambahkan alur layanan pada halaman utama sistem, warna
background pada halaman utama dibuat warna sesuai dengan code #0d6efd, menambahkan kontak
layanan Call Center pada halaman utama, menambhakan menu Login pada antarmuka sistem dan
menambahkan data yang sudah terlayani di halaman utama aplikasi.

SIPAKATAU

Bagaimana Alur Layananya?

Daoftar Ke Aplikasi SIPAKATAU Menung;

Gambar 4. Tampilan Tahap Kedua Sistem

Berdasarkan hasil pengujian terhadap tampilan tahap 2, diperoleh hasil solusi baru. Selanjutnya dilakukan
proses pemasangan domain di aplikasi, aplikasi Home Care yang dibangun berbasis website.

3.4 Pengujian Sistem

Pengujian Black Box Testing pengujian dilakukan setelah sistem dirancang dan diimplementasikan. Pengujian
dilakukan untuk mengetahui apakah sistem tersebut memenuhi kebutuhan pengguna. Pengujian dilakukan
dengan cara mencoba semua fitur dan fungsi sistem. Pengujian ini disebut dengan black box testing karena
pengujian dilakukan tanpa melihat struktur internal sistem. Pengujian sistem dilakukan bersamaan dengan
pengambilan data dari pengguna untuk menilai kemudahan penggunaan sistem. Simpulan dari hasil pengujian
dapat dilihat pada tabel 1.
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Tabel 1. Pengujian Sistem menggunakan Balck Box Testing

No. Tahap Pengujian Sistem Hasil Pengujian Sistem Keterangan
1 Klik menu Register lalu input data. Sistem akan memverivikasi data, dan Berhasil
TestCase: dikirimkan ke email.
Pengujian:
- :
(™
RP = e
2 Klik menu Login lalu masukan user ~ Jika  berhasil, Sistem akan Berhasil
name dan password. menampilkan  halaman  dasbord
TestCase: Aplikasi.
Pengujian:
p Login
Lf ey T - - |- |
2 ) O O
3 Klik Request Home Care. Jika  berhasil, Sistem akan Berhasil
TestCase: menampilkan pilihan tempat layanan
Kesehatan yang dipilih atau terdekat
dan memberikan catatan maksut
request.
Pengujian:
4  Klik Request Public Safety Centre Jika  berhasil, Sistem akan Berhasil

(PSC) 12.
TestCase:

menampilkan pilihan tempat layanan
Kesehatan yang dipilih atau terdekat
dan memberikan catatan maksut
request.

Pengujian:

3.5  Usability Testing

Pengujian usability testing dalam penelitian ini untuk mengukur tingkat kepuasan pengguna terhadap suatu
produk atau sistem menggunakan skala likert. Penelitian ini menggunakan pernyataan tertutup dengan rentang
skala penilaian yaitu: Sangat Tidak Setuju: 1, Tidak Setuju: 2, Ragu-ragu: 3, Setuju: 4, dan Sangat Setuju: 5.
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100
Persentase Interval = == 20 menunjukkan interval

Tabel 2. Tabel Presentase Interval

Presentase Interval Kriteria
0% - 19,99% Sangat tidak setuju
20% - 39,99% Tidak setuju
40% - 59,99% Netral
60% - 79,99% Setuju
80% - 100% Sangat Setuju

Tabel 3. Tabel Perhitungan Likert

Rata-Rata
Pertanyaan STS TS N S §§ Likert
Pl 0 0 1 15 4 83
P2 0 0 2 10 8 86
P3 0 0 2 10 8 86
P4 0 0 0 15 5 87
P5 0 0 5 5 10 85
P6 0 0 4 6 10 86
P7 0 0 0 8 12 92
Ps 0 0 7 9 4 93
P9 0 0 3 7 10 87
P10 0 0 4 8 8 72
P11 0 0 0 15 5 68
P12 0 0 0 8 12 92
P13 0 0 3 7 10 87
P14 0 0 1 15 4 83
P15 0 0 7 9 4 80

Berdasarkan hasil pengujian usability testing, sistem memiliki tingkat kemudahan penggunaan dan kepuasan
pengguna yang baik, dengan persentase sebagai berikut:Mudah dipelajari: 85,5%, Efisien: 87,6%, Mudah
diingat: 90%, Kesalahan: 70%Kepuasan: 85,50%. Berdasarkan SUS, nilai range kebergunaan dapat dilihat
pada gambar 7. Aplikasi Home Care Kabupaten Sinjai ada pada range excellent yaitu sebesar 85,5%. Maka
dari itu, aplikasi Home Care Kabupaten Sinjai Pembangun sistem berhasil menciptakan sistem yang mudah
digunakan dan memiliki tingkat kemudahan penggunaan yang tinggi.

MARGINAL

ACCEPTABILITY
RANGES

GRADE
SCALE [ E |

ADJECTIVE WORST BEST
RATINGS IMAGI?ABLE FOEOR U;‘ GOIUD IMAGINABLE
[ I TN S A T | N A T " |
0 10 20 30 40 50 60 70 80 190 100
Gambar 7. System Usability Score (SUS)

4. KESIMPULAN

Penelitian yang telah dilakukan terhadap Aplikasi Home Care, tentang sistem Request Home Care dan Request
Public Safety Centre (PSC) 12 berbasis web dengan metode User Centered Design (UCD) didapatkan solusi
bahwa pembangunan aplikasi Home Care Kabupaten Sinjai berhasil, aplikasi yang dibangun user-friendly
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berdasarkan Usability Testing dengan System Usability Score pada range 83,72%. Dengan aplikasi yang user-
friendly masyarakat semakin mudah mendapatkan pelayanan Kesehatan dan Pemerintah Kabupaten Sinjai
semakin mudah juga dalam memberi pelayanan Kesehatan kepada masyarakat, lebih cepat, tanggap dan akurat.
Dalam penelitian ini dapat dikembangkan prototipe aplikasi berdasarkan temuan penelitian dan melanjutkan
pengujian dengan pengguna dan mengidentifikasi masalah atau kebutuhan tambahan dalam penelitian
selanjutnya.
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