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INTISARI 

Pemantauan kehamilan penting untuk memastikan keberlanjutan negara. Layanan 

kesehatan lokal (PUSKESMAS) bertanggung jawab atas pemantauan pemeliharaan kesehatan 

kehamilan di wilayah tertentu. Aktivitas wanita hamil termasuk berjalan sudah lama diamati 

memiliki korelasi positif dengan kesehatan kehamilan. Perkembangan smartphone yang maju 

memungkinkan pengembangan aktivitas manusia berbasis waktu yang nyata. Kegiatan ini dapat 

dilaporkan dan disusun di atas peta geografis dan memberikan informasi yang kaya meningkatkan 

kualitas manajemen kesehatan kehamilan. Dalam makalah ini kami menyajikan solusi untuk 

pemetaan kehamilan dalam pemantauan online real-time dari aktivitas mereka. Untuk memastikan 

keselarasan antara kebutuhan bisnis dan harapan pemegang saham,penilaian sistem dilakukan. 

Pengalaman Pengguna adalah faktor penentu keberhasilan implementasi sistem. Kuisioner 

pengalaman pengguna (UEQ) adalah alat umum untuk mengukur pengalaman penggunanya. 

Dalam makalah ini kami menyajikan sistem pemetaan dan pemantauan waktu nyata online kami 

dan pendapat pengguna tentang sistem diterapkan. Menurut hasil kuesioner, aplikasi yang kami 

usulkan dianggap dalam level sedang tetapi, masih perlu perbaikan dalam bebagai aspek. 

 
Kata kunci— Pengalaman pengguna, penilaian web, pemantauan kesehatan online. 

 

ABSTRACT 

Pregnancy monitoring is important to ensure the sustainability of a nation. Local 

healthcare (PUSKESMAS) responsible for pregnancy health monitoring and maintenance in 

certain region. Pregnant woman activities including waking has long been observed to have 

positive correlation with the pregnancy health. The advance development of smartphone enables 

the development of human activity in real time based. The activity can be reported and plot on the 

top of geographical map and provide rich information to improve the quality of pregnancy health 

managements. In this paper we present our solution to the pregnancy mapping in real time online 

monitoring of their activity. In order to ensure the alignment between business need and the stake 

holder expectation an assessment of the system is carried out. User Experience is important 

success factor of system implementation. User experience questionnaire (UEQ) is a generic tool to 

measure user experience. In this paper we present our online real time mapping and monitoring 

system and user opinion about the implemented system. According to the questionnaire result, our 

proposed application considered to be in moderate level but still need improvements in many 

aspects. 

. 

Kata kunci—  User Experience, web assessment, online health monitoring 

 

 

I. PENDAHULUAN 

Pemantauan dan perawatan kehamilan 

adalah tugas penting dalam pelayanan 

kesehatan. Kualitas generasi muda dipengaruhi 

oleh tingkat kesehatan kehamilan. Dengan kata 

lain, tugas ini penting untuk menjaga 

keberlanjutan bangsa. Saat ini, fasilitas 

perawatan kesehatan setempat, bidan dan 

dokter. Ibu bertanggung jawab atas 

pemantauan dan pengendalian kesehatan 

kehamilan. Para pasien mengunjungi fasilitas 

perawatan kesehatan secara teratur.  Distribusi 

praktisi perawatan kesehatan merupakan 

masalah besar di banyak tempat terpencil. 

Selain itu, pemeriksaan kesehatan manual tidak 

akan dapat menangkap kondisi antara jadwal 

satu dengan yang lain. 

Saat ini, smartphone telah mencapai 

kemampuan luar biasa. Banyak sensor 

tertanam dalam perangkat kecil dengan harga 
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sangat murah dan efektif. Sensor geo 

positioning, kamera, dan pergerakan digunakan 

untuk mendukung sistem kami. Sistem “Smart 

birth” terdiri dari aplikasi pemantauan berbasis 

seluler di sisi pengguna akhir (wanita hamil), 

dan antarmuka pengguna berbasis web dan 

pemetaan kehamilan. Makalah ini fokus pada 

evaluasi sistem web yang disediakan menurut 

pengguna. 

Penelitian ini bertujuan untuk 

mengungkapkan kepuasan pengguna dari 

antarmuka pengguna berbasis web untuk 

fasilitas perawatan kesehatan setempat dengan 

menggunakan UEQ. Instrumen untuk 

mengukur pengalaman pengguna secara efektif 

diusulkan [1], [2]. Instrumen mereka disebut 

user  experience  questionnaire  (UEQ) dengan 

26 pertanyaan dalam 6 dimensi. Sebuah 

wawancara mendalam dilakukan untuk 

memperdalam peneliti memahami perilaku 

pengguna. Alih-alih memberikan hasil UEQ 

saja, peneliti ingin menyampaikan alasan di 

luar nomor tersebut. 

Peran teknologi dalam manajemen layanan 

kesehatan menjadi lebih penting, termasuk 

teknologi web dan seluler. Ulasan kesehatan 

seluler dan perbandingan antara penerapannya 

di Eropa dan Amerika Serikat tidak dibahas 

dalam [3]. Pasien diabetes tipe 1 dan 2 

menikmati bantuan dari aplikasi seluler dan 

web. Sebuah tinjauan menyeluruh telah 

dilakukan oleh [4], dan [5] untuk teknologi 

informasi dalam membantu diabetes tipe 1 dan 

tipe 2. Asma juga telah menarik para peneliti 

untuk mengembangkan bantuan teknologi. 

Evolusi teknologi informasi dalam membantu 

pasien asma dapat dilihat pada [6]. Mereka 

menemukan bahwa antara 2011 hingga 2013, 

di pasar ada 191 aplikasi seluler untuk 

membantu pasien asma. Di sisi lain, [6] 

mengusulkan aplikasi untuk membantu 
penderita kesehatan mental. Ulasan aplikasi 

kesehatan mental di Maroko dapat dibaca di 

[7]. Kehamilan dan perawatan anak telah 

menjadi isu penting dalam layanan kesehatan. 

Para peneliti di seluruh dunia melakukan upaya 

signifikan untuk membantu wanita hamil dan 

orang tua, mudah mengelola kehamilan, 

kelahiran dan bayi mereka. Misalnya, 
teknologi teks awal yang diusulkan oleh [8] 

untuk aplikasi perawatan bayi. Pendekatan 

mereka adalah mengirim pesan kepada wanita 

hamil untuk mempromosikan promosi 

kesehatan, dan pencegahan penyakit di antara 

kelompok sasaran. Mereka melaporkan bahwa 

aplikasi ini menjanjikan. Studi lain tentang 

preferensi wanita hamil di Australia Selatan 

tentang cara mengakses informasi dapat 

ditemukan [9]. Menurut laporan mereka, 

aplikasi mobile adalah media yang 

menjanjikan untuk menyebarkan promosi 

kesehatan kepada target wanita hamil. Mereka 

juga melaporkan bahwa praktisi kesehatan 

memerlukan peningkatan kesadaran akan peran 

teknologi informasi dan komunikasi (TIK) 

untuk membantu layanan mereka. Perilaku 

pengguna atau wanita hamil diamati oleh [10]. 

Mereka meninjau 47 aplikasi seluler yang 

digunakan oleh wanita hamil. Mereka 

menemukan bahwa aplikasi yang berkaitan 

dengan kehamilan, kelahiran, dan perawatan 

anak telah menjadi sumber informasi penting 

bagi wanita hamil. Untuk memenuhi harapan 

pengguna, aplikasi yang kredibel harus 

dikembangkan dan dikelola oleh profesional 

kesehatan yang berkualitas. 

Persepsi pengguna memainkan peran 

penting dalam kesuksesan aplikasi mobile. 

Oleh karena itu, para peneliti mengembangkan 

beberapa alat ukur untuk memahami persepsi 

dan harapan pengguna terhadap sistem 

informasi. Instrumen untuk mengukur 

pengalaman pengguna secara efektif diusulkan 

[1], [2]. Instrumen mereka disebut sebagai 

kuesioner pengalaman pengguna (UEQ) 

dengan 26 item dalam 6 variabel. Kami 

menggunakan kuesioner UEQ untuk menilai 

pengguna kami saat ini. Mereka telah 

menggunakan aplikasi web selama enam 

minggu untuk pemantauan online dan waktu 

nyata dari wanita hamil di Kedu, Temanggung, 

Jawa Tengah. Kami bertujuan untuk menilai 

aplikasi web dalam proyek percontohan ini 

untuk memastikan kualitas aplikasi web sesuai 

dengan pengguna. 

 

II. METODOLOGI PENELITIAN 

A. Kerangka Penelitian 
Penelitian ini dibagi menjadi tiga pekerjaan 

utama. Pertama, menyiapkan aplikasi mobile 

untuk memungkinkan pengguna (wanita hamil) 

untuk merekam mobilitas mereka termasuk 

evaluasi aplikasi. Kedua, mempersiapkan 

antarmuka berbasis web untuk dokter, bidan 

dan fasilitas perawatan kesehatan setempat. 

Tugas ketiga adalah menilai pengalaman 

pengguna. Kami mengadopsi kerangka UEQ 

untuk menilai antarmuka pengguna berbasis 

web. Gambar 1 menyajikan kegiatan sepanjang 

penelitian ini. Pengembangan, penerapan, dan 

penilaian aplikasi seluler telah dilakukan 

sebelumnya dan di luar fokus penelitian ini, 

namun layak untuk disebutkan karena data 

yang dikumpulkan oleh aplikasi seluler akan 

disajikan pada aplikasi web. 
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Gambar 1.  Kerangka penelitian 

 

B. Pengembangan Aplikasi 

Aplikasi dibagi menjadi dua lapisan yang 

merupakan aplikasi mobile pengguna akhir, 

antar muka pengguna untuk fasilitas perawatan 

kesehatan dan aplikasi server. Aplikasi server 

bertanggung jawab untuk manajemen 

data,integrator, dan tugas prediksi. Di sisi lain, 

aplikasi seluler bertanggung jawab atas 

pekerjaan pengumpulan data di sisi pengguna 

akhir. Berbasis web antar muka pengguna 

terutama bertanggung jawab untuk 

memasukkan data pemeriksaan kesehatan 

manual dan kehamilan menampilkan informasi 

geografis. Gambar 1 menyajikan seluruh 

arsitektur sistem smart birth. 

 
Gambar 2.  Arsitektur lengkap Smartbirth 

untuk Mobile dan aplikasi web 

 

Gambar 2 menyajikan arsitektur lengkap 

"smartbirth" sistem. Gambar 2a menyajikan 

arsitektur aplikasi tingkat tampilan, aplikasi ini 

dibagi menjadi antarmuka pengguna untuk 

wanita hamil menggunakan teknologi seluler 

dan antarmuka web untuk bidan dan dokter 

medis di layanan kesehatan lokal 

(PUSKESMAS). Gambar 2b. menyajikan 

diagram arsitektur di mana adopsi MVC dan 

MVP digabungkan untuk aplikasi seluler dan 

web. Baik arsitektur berbagi model dan 

database di tengah, dalam arsitektur ini data 

dikumpulkan oleh aplikasi seluler yang 

disimpan dalam database dan selanjutnya 

digunakan oleh aplikasi web 

 

C. User Experience Questionnaire (UEQ) 

UEQ [1] adalah kerangka kerja penilaian 

yang terkenal, terutama untuk evaluasi 

antarmuka pengguna. Meskipun sistem 

perangkat lunak tidak hanya antarmuka 

pengguna (UI) tetapi peran UI sangat 

signifikan terhadap keberhasilan sistem 

perangkat    lunak.    UEQ    mengukur    enam 

variabel yaitu Daya Tarik, Perspicuity, 

Efisiensi, Dependability, Stimulation, dan 

Kebaruan. Setiap variabel ditunjukkan dengan 

negatif dan positif 

 

kata-kata. Misalnya, Daya Tarik yang 

ditunjukkan olehMengganggu untuk yang 

negatif dan Menyenangkan untuk skor 

positif.Antara kata-kata negatif dan positif, 

responden bertanyapilih jawaban mereka di 7 

level, skor -3 ke 3. Contoh item dalam 

kuesioner yang ditunjukkan di bawah ini. 

 

 
Gambar 3.  kuesioner UEQ [1] 

 

Struktur UEQ dibagi menjadi tiga 

kelompokindikator yang menarik, kualitas 

pragmatis dankualitas hedonis. Kualitas 

pragmatic terdiri dari Perspicuity,Efisiensi, dan 

Ketergantungan. Kualitas Hedonics terdiri dari 

Stimulasi dan Orisinalitas. 

 

III. HASIL DAN PEMBAHASAN 

A. Antarmuka aplikasi 

Dirancang untuk menampilkan wanita hamil 

pada peta geografis. Gambar 4 menunjukkan 

layar utama antarmuka web. 
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Gambar 4. Tampilan layar utama aplikasi web 

pemetaan dan pemantauan online 

 

Ikon hijau dan kuning mewakili wanita 

hamil dan statusnya, rata-rata kuning berarti 

tidak normal dan hijau normal. Saat ini normal 

dan abnormal ditentukan oleh hasil penilaian 

fisik yang dijadwalkan oleh medisdokter atau 

bidan. Rincian wanita hamil di 

bawahpemantauan dapat ditampilkan pada 

mouse di atas acara. Biruikon dengan tanda 

palang merah mewakili fasilitas perawatan 

kesehatan. 

B. Penggunaan  Use  Experience 

Questionaire (UEQ) 
Karena  keterbatasan  pengguna  dalam 

proyek percontohan penerapan aplikasi web 

pada wanita hamil pemetaan dan pemantauan, 

penilaian pengalaman pengguna dilakukan 

untuk empat responden. Mereka telah 

menggunakan aplikasi selama 6 minggu  

setelah instalasi dan pelatihan singkat di 

lingkungan kerja nyata mereka. Keandalan 

dari tanggapan kuesioner diukur dengan alpha 

– Cronbach [11] Alfa rata-rata adalah 0,87 

yang berada di atas 0,7 dan itu di anggap 

cukup konsisten. Namun, karena Keterbatasan 

penelitian ini adalah populasi 

penggunaterbatas. Karena itu tidak mungkin 

melibatkan masif jumlah pengguna pada 

proyek percontohan ini. 

 
Gambar 5.  Rata-rata untuk setiap item dalam 

UEQ 

Ada 26 pertanyaan dalam kuesioner 

pengalaman pengguna(UEQ). Kemungkinan 

skor setiap pertanyaan antara -3 hingga+3 di 

mana -3 berarti sangat buruk dan +3 berarti 

sangat bagus.Seperti yang dapat kita lihat di 

atas, semua item memiliki rentang nilai 

positifbentuk 0,5 hingga lebih dari dua. Warna 

bilah pada gambar5, mewakili sekelompok 

pertanyaan di bawah kategori yang sama.Bilah 

kuning misalnya, mewakili item di bawah hal 

baru Gambar 4 Tampilan layar aplikasi 

pemetaan dan pemantauan online kategori, 

sedangkan bilah merah adalah item yang 

distimulasi. Gambar 6 menyajikan hasil di 

setiap variable. 
  

 
Gambar 6. Hasil UEQ grafis untuk masing- 

masing variable 

 

Pada Gambar 6, setelah semua item di 

bawah rata-rata variabel tertentu keluar, plot 

pada grafik untuk melihat skor rata-rata 

keseluruhan per variabel. Hasil detail disajikan 

pada tabel 1.Tabel 1 UEQ berarti dan 

perbandingan dengan tolak ukur 

 

TABEL I. 

KOMPARASI NILAI RATA – RATA UEQ TERHADAP 

NILAI PATOKAN 
 

 

Skala 
 

Berarti 
Membandingkan dengan skala 

patokan 
Daya tarik 0,83 Dibawah rata-rata 
Penerangan yg 

jelas 
 

1.06 
 

Dibawah rata-rata 
Kebaruan 1.13 Baik 
Keteguhan 1.19 Diatas rata-rata 
Stimulasi 1.38 Baik 
Kebaruan 1.13 Baik 
 

Menurut tabel 1, sebagian besar hasilnya di 

bawah rata-rata,dan hanya dua parameter yang 

menghasilkan yang baik dibandingkan dengan 

patokan. Antarmuka pengguna web 

membutuhkan yang besar peningkatan untuk 

mencapai pengalaman pengguna yang lebih 

baik. Kelima variabel di atas dapat 

diklasifikasikan menjadi tiga kelompok 

kualitas yang menarik, kualitas pragmatis 

(Perspicuity,Efisiensi, Dapat Diandalkan) dan 

kualitas hedonis (Stimulasi,Keaslian). Tabel 2 

menunjukkan skor rata-rata di setiap 
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kelompok. Tabel 2 Nilai rata-rata Kualitas 

 
TABEL II. 

NILAI RATA-RATA KUALITAS 
 

Kualitas Berarti 
Daya tarik 0,83 
Kualitas Pragmatis 1.06 
Kualitas Hedonic 1.13 
 

Seperti dapat dilihat pada tabel 2 daya tarik 

pengguna web antarmuka dinilai sangat 

rendah, di 0,83 dianggap di atashanya rata-

rata. Dalam aspek ini koreksi misalnya warna 

latar belakang, aksesori dan desain harus 

dilakukan meningkatkan    skor    daya    tarik.    

Kualitas pragmatis tercapai skor sedikit lebih 

tinggi. Namun, perlu besar-besaran 

peningkatan karena skor maksimum adalah 3. 

Oleh karena itu Banyak pekerjaan yang perlu 

dilakukan seperti meningkatkan kontras ikon, 

menggunakan ikon terkenal untuk banyak jalan 

pintas tersebut sebagai rumah, logout, 

tingkatkan kecepatan dan berikan instan 

tanggapan. Kualitas hedonis mencapai yang 

terbaik dari tiga kualitas tetapi masih dianggap 

dalam skor rendah hanya 1,25 dari 3 

pencapaian semaksimal mungkin. Ukuran 

kualitas hedonis aspek yang menarik bagi 

pengguna hasrat kesenangan dan menghindari 

kebosanan dan ketidak nyamanan. Mungkin 

peningkatan untuk aplikasi web memberikan 

yang lebih baik kualitas antarmuka grafis, 

memberikan opsi gaya pengguna untuk tema 

warna, memberikan ikon yang lebih 

menyenangkan, font dan Latar Belakang. 

 
 

IV. KESIMPULAN 

Berdasarkan hasil penelitian yang telah 

dijelaskan pada bab sebelumnya, maka 

kesimpulan pada penelitian ini diperoleh hasil 

Daya tarik, kualitas pragmatis dan nilai kualitas 

hedonic mencapai 0,83, 1,13 dan masing - 

masing 1,25. Kisaran skor dalam kuesioner 

diatur antara -3 sampai 3. Semua nilai yang 

dicapai berada di atas rata - rata tetapi hanya 

kualitas hedonic yang dianggap baik dalam 

skor. Oleh karena itu, aplikasi web bekerja 

dengan baik akan tetapi skor penilaian 

pengalaman pengguna menunjukkan indikasi 

bahwa masih membutuhkan saran dan 

perbaikan. Adapun kendala dan keterbatasan 

dalam penelitian ini jumlah peserta. 
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