Jurnal Informasi dan Teknologi
https://jidt.org/jidt
2023 Vol. 5 No. 4 Hal: 340-347 e-ISSN: 2714-9730

Penerapan Learning Management System Kesehatan pada Pusat

Kesehatan Masyarakat Puskesmas
Kraugusteeliana Kraugusteeliana®™, Anita Muliawati?, Gelar Asto®

123 program Studi Sistem Informasi, Universitas Pembangunan Nasional Veteran Jakarta
kraugusteeliana@upnvj.ac.id
Abstrak

Pemerintah melalui dinas Kesehatan memiliki program kerja untuk melakukan sosialisasi informasi kesehatan kepada
Masyarakat melalui layanan pada puskesmas yang ada di Indonesia tidak terkecuali pada pr'opinsi DKI Jakarta. Sosialisasi
diberikan secara langsung di ruang terbuka atau di ruang serbaguna yang ada di Puskesmas. Namun jadwal sosialisasi yang
diberikan terkadang tidak dapat diikuti oleh seluruh masyarakat dengan berbagai kendala seperti kesibukan, sekolah, bekerja
dan kendala lainnya. Hal itu menjadi kendala atau kurang maksimalnya sosialisasi dikarenakan keterbatasan waktu dan tempat.
Oleh karena itu, untuk mempermudah penyebaran informasi kesehatan perlu adanya media pembelajaran elektronik yang dapat
membantu memudahkan masyarakat dalam mendapatkan informasi tentang penyakit gejala dan cara pencegahan atau
pertolongan pertama melalui media yang mudah diakses. Media ini akan membantu masyarakat mendapatkan informasi yang
dibutuhkan terkait informasi kesehatan khususnya pada Puskesmas DKI Jakarta. Penelitian ini bertujuan untuk membangun
sebuah aplikasi LMS berbasis web dengan menggunakan metode Extreme Programming (XP) yang bermanfaat bagi
masyarakat juga pihak puskesmas sehingga kualitas hidup pasien dan edukasi terkait kesehatan dapat meningkatkan hidup
sehat secara mandiri di masyarakat.
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1. Pendahuluan

Pemerintah melalui dinas Kesehatan memliki program kerja untuk mengadakan sosialisasi kesehatan kepada
Masyarakat melalui layanan pada puskesmas yang ada di Indonesia tidak terkecuali pada propinsi DKI Jakarta.
Puskesmas tidak hanya memberikan layanan kesehatan, tetapi juga memberikan informasi tentang penyakit yang
umum, gejalanya, dan cara mencegahnya kepada masyarakat melalui sosialisasi secara berkala sehingga dapat
meningkatkan kesadaran masyaraat dan kemauan hidup sehat secara mandiri. Sosialisasi diberikan secara langsung
di ruang terbuka atau di ruang serbaguna yang ada di Puskesmas, namun jadwal sosialisasi yang diberikan
terkadang tidak dapat diikuti oleh seluruh masyarakat disekitar lokasi dikarenakan sekolah, bekerja dan kendala
lainnya. Hal itu menjadi salah satu kekurangan dari sosialisasi yang dilakukan secara langsung yaitu adanya
keterbatasan waktu dan tempat.

Untuk meningkatkan Kesehatan Masyarakat pemerintah melalui dinas Kesehatan khususnya puskesmas akan
melakukan pemberdayaan masyaraat secara mandiri. “Pemberdayaan masyarakat adalah bentuk usaha yang
sifatnya musyawarah, untuk dapat meningkatkan pengetahuan dan kemampuan masyarakat agar mampu
mengidentifikasi masalah yang dihadapi, bagaimana mana merencanakan dan melakukan penyelesaian terhadap
permasalahan yang ada dengan memanfaatkan potensi masyarakat setempat [1].” Pembelajaran elektronik (e-
learning) merupakan sistem pembelajaran yang menggunakan rangkaian media elektronik. Elearning dapat
digunakan untuk peningkatan sumberdaya manusia, pelatihan, pendidikan juga bidang Kesehatan. [2] komunikasi
dengan menggunakan pendekatan e-learning dapat membantu meningkatkan hasil kesehatan pasien, peningkatan
kepatuhan pengobatan, dan peningkatan perilaku sehat. [3] e-learning bisa dipadankan atau dikombinasikan
dengan e-health untuk membuat bagaimana metode sinkronisasi dari informasi yang diberikan dan e-learning
dapat digunakan oleh pasien, mahasiswa, dan profesional. Untuk itu perlu dibuat sebuah learning management
system pada puskesmas berbasis web yang mampu memberikan informasi mengenai materi kesehatan, jenis
penyakit gejala dan cara mengatasinya serta informasi Kesehatan lainnya.

Aplikasi LMS ini memberikan kesadaran Masyarakat untuk belajar secara mandiri terkait kebutuhan akan
informasi akan Kesehatan terhadap dirinya sendiri maupun lingkungannya. Menurut [4], [5] “pembelajaran
mandiri yaitu salah satu strategi pembelajaran pendidikan kesetaraan yang dilakukan secara individu maupun
kelompok di luar pembelajaran tatap muka ataupun tutorial.” Pembelajaran saat ini dapat dilakukan melalui media
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multimedia , social media, televisi juga youtube. Melalui LMS atau elearning Kesehatan puskesmas ini akan
meningkatkan kualitas hidup Masyarakat yang sehat secara mandiri. Hal ini sejalan dengan penelitian terkait hidup
sehat [6] aplikasi pengelolaan hidup sehat agar masyarakat dapat menerapkan pola hidup sehat dengan hasil
penelitian sebuah aplikasi pengelolaan hidup sehat yang dapat memberikan informasi dan kemudahan pada
beberapa orang dalam mengatur pola hidup sehat.

Beberapa puskesmas telah mengunakan sarana website untuk memberikan edukasi sosialiasasi Kesehatan seperti
penelitian [7]terkait perancangan aplikasi tentang informasi penyakit berbahaya pada anak-anak berbasis android
(studi kasus puskesmas puding kec.kumpeh kab.muaro jambi) yaitu memberikan informasi kepada masyarakat
tentang penyakit berbahaya yang bisa terjadi pada anak-anak mengunakan android mengunakan metode
pengembangan dengan model extrame programming. Melalui Learning Manajemen system Puskesmas DKI
Jakarta berbasis web Puskesmas mampu memberikan informasi Kesehatan yang dibutuhkan Masyarakat sehingga
kualitas hidup dan pembelajaran terkait kesehatan dapat memingkatkan hidup sehat secara mandiri di masyarakat.
Namun sarana LMS ini menjadi lebih dipercaya dikarenakan diinformasikan oleh pakar Kesehatan atau dokter
yang berkecimpung dalam dunia Kesehatan. Untuk itu dalam pembuatan aplikasi ini Dokter atau pemimpin
puskesmas dijadikan salah satu actor dalam pembuatan proses bisnis yang digambarkan pada diagram use case
dan activity diagram aplikasi LMS ini.

2. Metode Penelitian

Beberapa pendekatan dalam pengembangan sistem diantanya Waterfall, Prototype, System Development Life
Cycle (SDLC), Agile, RAPID, Rational Unified Process (RUP), ExtremeProgramming (XP). Rapid Application
Development (RAD) dan lain sebagainya. Pada penelitian ini metode pengembangan sistem yang digunkan adalah
Extreme Programming (XP). Extreme Programming (XP) merupakan sebuah proses rekayasa perangkat lunak
yang cenderung menggunakan pendekatan berorientasi objek dan sasaran dari metode ini adalah tim yang dibentuk
dalam skala kecil sampai medium serta metode ini juga sesuai jika tim dihadapkan dengan requirement yang tidak
jelas maupun terjadi perubahan-perubahan requirement yang sangat cepat [8].

Metode Extrame Programming terpilih dikarenakan lebih responsive terhadap berbagai macam permintaan atau
perubahan-perubahan baik perubahan kecil atau perubahan besar untuk penyempurnaan aplikasi LMS yang akan
dicapai. Adapun tahapan dalam penerapan metode extrame programming mulai dari Planning (Perencanaan),
design (Rancangan aplikasi LMS) mengunakan uml , coding (Koding pembuatan aplikasi dimana penerjemahan
suatu desain ke bahasa pemrograman PHP, database MySQL, dan sublime text sebagai editor teks), dan testing
(Pengujian aplikasi yang sudah dikembangakan). Pada tahapan ini akan terjadi iterasi / pengulangan jika ada
perbaikan — perbaikan atau jikacterjadi error dan penambahan kebutuhan langsung diperbaiki dan ditambahkan
agar fungsionalitas aplikasi LMS Running well. Berikut ini tahapan extrame programming dalam pengembangan
aplikasi LMS dapat dilihat pada gambar berikut ini.

simple design spike solutions
CRC cards prototypes

pair programming

unit test
continuous integrabion
Release

software project
increment velocity

computed

acceptance testing

Gambar 1. Extrame Programming Method

3. Hasil dan Pembahasan

Penelitian LMS Kesehatan ini mengunakan pendekatan metode Extrame Programming (XP) dengan tahapan
dimulai dengan menganalisa kebutuhan dan permasalahan, Spesifikasi kebutuhan system yang masuk pada
tahapan planning kemudian desain system aplikasi dimana merupakan tahap lanjutan setelah analisis dengan
membuat rancangan pemodelan sistem yang berorientasi objek dengan menggunakan Unified Modelling Language
(UML) serta desain rancangan antar muka (user interface) sistem yang akan dibangun. Tahap lanjutan develop /
coding program aplikasi sampai melakukan uji aplikasi yang akan digunakan oleh pihak puskesmas. Untuk dapat
menggambarkan kebutuhan sistem dilakukan analisis kebutuhan sistem kebutuhan fungsional dan non fungsional.
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Kebutuhan fungsional merupakan jenis kebutuhan yang berisi proses-proses apa saja yang nantinya dapat
dilakukan oleh sistem serta berisi informasi-informasi apa saja yang harus ada dan dihasilkan oleh sistem.
Sedangkan kebutuhan non fungsional berkaitan dengan interaksi pengguna dengan sistem yang akan dibangun.
Adapaun kebutuhan fungsionalitas sistem diantaranya perlu adanya sistem menyediakan pengelolan data pelatihan
untuk petugas puskesmas, penting untuk menginformasikan terkait penyakit yang dapat menular dan informasi
Kesehatan lainnya pada saat ini salah satunya terkait wabah covit juga perlunya penyediaan fitur mengunduh
materi pebelajaran / sosialiasai maupun video yang diberikan oleh pihak puskesmas. Sedangkan untuk analisis
kebutuhan non fungsioalitas diantaranya LMS yang dibuat harus menyediakan tampilan antar muka (user
interface) yang userfriendly karena akan diakses oleh semua kalangan dan usia juga tampilan aplikasi dapat
menyesuaikan berbagai macam ukuran layer sesaui media yang digunakan oleh Masyarakat. LMS bisa
dikembangkan menjadi LMS yang lebih mudah diingat prosedur penggunaanya, lebih efisien, dan lebih sedikit
kesalahan yang ditimbulkan [9]. Untuk mengambarkan seluruh proses bisnis dapat terlihat apda use diagram, Use
Case sebagai tahapan untuk pengembangan sebuah software atau sistem informasi untuk menangkap
kebutuhan fungsional dari sistem yang akan dibangun atau dirancang untuk mengambarkan sistem , lingkungan
didalam maupun luar sistem serta hubungan yang terjadi didalam sistem [10].

Untuk memastikan aplikasi dapat running well baik dari segi lojik dan fungsional program sesuai harapkan maka
akan dilakukan pengujian untuk memastikan masukan dan keluaran yang telah dibuat sesuai. Hal ini dilakukan
untuk meminimalisir terjadinya kesalahan (error) dengan menggunakan teknik pengujian blackbox testing. Tahap
pengujian dilakukan oleh kepala puskesmas dan beberapa pasien penguna aplikasi LMS yaitu Masyarakat yang
sedang berkunjung ke puskesamas. Untuk menjaga validitas informasi terkait sosilasisai, berita, informasi
Kesehatan maka dalam pembuatan LMS melibatkan langsung para dokter sebagai actor petugas puskesmas yang
akan mengisi laman menu pada LMS secara berkala seperti yang terlihat pada diagram use dibawabh ini:

Petugas puskesmas

Pengunjung

Gambar 2. Use case LMS Kesehatan Puskesmas

Sistem LMS memungkinkan aktor Admin dan Petugas puskesmas untuk mengelola isi konten pembelajaran,
sedangkan Admin, Petugas puskesmas, dan Pengunjung (Masyarakat/Pasien) Memungkin aktor untuk melihat
semua daftar konten Untuk melihat konten materi yang dapat dipelajari.

Selain itu Sistem dapat menampilkan materi pembelajaran tentang penyakit dan cara penangannya dan
memungkinkan semua aktor untuk melihat semua daftar konten dan materi yang ada. Untuk lebih rinci dapat
terlihat pada aktivitas diagram yang menjelaskan aktivitas dilakukan oleh setiap aktor dan sistem yang dirancang
dimulai dari bagaimana aktivitas mulai digunakan, keputusan yang mungkin terjadi, dan bagaimana aktivitas
tersebut berakhir seperti terlihat pada gambar 3 dan gambar 4 dibaawah ini:
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Gambar 3. Aktivitas penambahan konten pada LMS

Pada menu aplikasi ini yangbanyak berperan adalah actor admin dan petugas puskesmas dalam memberikan materi / kursus/ berita maupun
informasi terkait Kesehatan. Selain dapat mengupload kedua ator tersebut dapat juga menghapus dan mengedit materi pada menu konten
tersebut. Data materi yang ada pada menu konten akan disimpan pada database konten sesuai kriteria atau kategori yang di informasikan di

LMS.
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Gambar 4 aktivitas diagram untuk melihat konten

Untuk aktivitas melihat isi konten dapat dilakuakn oleh semua actor baik admin, petugas puskesmas juga pengunjung / Masyarakat. Pada menu
ini juga materi dapat di download oleh pengunjung karena file yang diberikan dapat berupa pdf, word, ppt sedangkan untuk materi yang lainnya
tidak download user dapat membaca pada menu konten yangsudah disediakan. Adapaun tahapan proses binis yang dituangkan dalam aplikasi
dapat terlihat dalam diagram sequence dibawah ini:
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Gambar 5 Sequence Diagram Tambah Konten

Pada detail sequence diagram terlihat actor admin memiliki beberapa tahapan yang harus dilakukan diantaranya
setelah masuk menu konten juka mau menambah konten pilih menu kursus/edukasi kemudian memilih kategorinya
serta menginputkan isi konten atau mengupload file materi , menampilkan daftar topik sampai mengupload materi.
Tidak lupa admin selalu melakukan update materi secara berkala untuk melkukan pembaharuan informasi setiap

akhir bulan.
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Gambar 6 Sequence Diagram Lihat Konten LMS

Sedangkan pada gambar 6 merupakan tahapan yang dilakukan ketiga actor ( admin, petugas puskesmas, pengunjung / Masyarakat) dalam
melihat konten keshatan pada LMS. Namun harus terlebuh dahulu masuk ke menu home dan logon jika diperlukan.

Berikut ini tampilan front end dari aplikasi learning management system kesehatan pada puskesmas di Jakarta seperti terlihat pada gambar 7,
dan gambar 8 dibawah ini:
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Gambar 7 Tampilan Halaman Login

Untuk mengawali masuk aplikasi LMS Puskesmas user atau actor yang terlibat harus melakukan login terlebih
dengan cara memasukan nama user dan password lalu tekan tombol masuk. Namun jika terjadi kesalahan nama
atau lupa password maka sistem akan memberikan alert password atau usernamae salah. Jika berulang maka
sistem memberikan massage untuk melakukan reset password dengan mengirimkan pemberitahuan password
atau nama user ke email.

N

)

Jser ‘L.‘C;rq‘n

Reset ke halaman standar  Hentikan mengubah halsman in

Alamat Email
Negara

Kola

Gambar 8 Menu User Admin LMS

Untuk user seorang admin menampilkan data penguna , jika diperlukan dapat melakukan perubahan profile dari
admin. Admin juga dapat mengakses menu laporan, ringkasan laporan.
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Sedangkan untuk tampilan menu formulir menambah kategori ataupun konten perlu mengisi isian sesuai materi
kontenten. Jika perlu menambah kategori/konten bisa dengan cara memilih tombol buat kategori baru / tombol
buat kursus baru.

Y N =T

Gambar 9 Menu Kategori atau materi

Pada gambar 10 terlihat isina dari konten yang dapat dilihat user. Untuk mengisi materi informasi sosialisasai atau
edukasi Kesehatan admin / petugas puskesmas dapat melakukannya pada menu konten serta dapat menulis teks
atau mengupload materi yang akan ditambahkan pada menu konten tersebut.

X' Catn: ) 5101019 £l prckamayorangnal.com Ando bak login, (o)
# Depon @ '.‘ s Secnmele:

Materi Penyakit Menular

Cofoger Koma: | Mated Penyoet Menuar #
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v
i/e@
SRR
d06e

Pengaysr Petugas Puskesme

Gambar 10. Menu Kategori atau materi

Jurnal Informasi dan Teknologi — Vol. 5, No. 4 (2023) 340-347
346




Kraugusteeliana Kraugusteeliana, dkk

Setelah melakukan koding dan menghasikan aplikasi LMS perlu dilakukan uji coba atau testing terhadap
fungsionalitas Aplikasi LMS apakah sudah sesuai dengan proses bisnis dn harapan dari para penguna. Testing
dilakukan oleh petugas dan beberapa pasien atau Masyarakat mengunakan blackbox testing seperti terlihat pada
tabel 1 berikut ini:

Tabel 1. Tabel Hasil Pengujian Black Box Testing

No Test Case Output Result
01  User mengakses halaman Home aplikasi LMS Tampil Menu Halaman Home Suskes
02  Admin memasukan username dan password Tampil menu login Sukses
03 Admin merubah Profile Tampil menu profil pada dropdown navbar  Sukses
04  User jika salah memasukan password Tampil Massage Alert Sukses
05  User memilih kategori konten Tampil menu konten Sukses
06 Admin mengunduh Materi /Berita/Informasi Tampil Menu Materi Sukses
07 User Memilih Materi yang akan diunduh Tampil materi unduhan bertipe doc,ppt, pdf  sukses
08 User Memilih Materi yang akan baca Tampil menu materi bertipe file scorm Sukses
09 Admin menambahkan Konten Tampil Menu Administrasi LMS Sukses
10 Admin mengubah konten Tampil Menu konten dan tombol edit Sukses
11 User memilih konten berdasarkan kategori Tampil Menu Konten Sukses
12 User/ admin mau keluar dari LMS Tampil menu logout Sukses

Hasil pengujian menunjukan semua fungsionalitas aplikasi telah berhasil dijalankan sehingga aplikasi LMS sudah
dapat dipergunakan oleh pihak puskesmas.

3. Kesimpulan

Penelitian ini menghasilkan aplikasi edukasi Kesehatan kepada Masyarakat melalui media yang dimiliki
puskesmas. LMS dapat memberikan informasi Kesehatan dan menambah pengetahuan masyarakat terkait
Kesehatan yang akan berdampak pada pola hidup sehat dan mandiri. Aplikasi ini juga memudahkan sosialisasi
pemerintah dan petugas puskesmas dalam memberikan penyuluhan dan sosialisasi tentang kesehatan kepada
masyarakat tanpa terbatas waktu dan tempat. Pengunaan metoe extrame progamming memudahkan penelitian ini
Ketika ada perubahan yang harus dilakukan sehingga dalam waktu yang singkat penambahan fungsionalitas dapat
segera menyesuaiakan dengan kebutuhan LMS.
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