Jurnal Informatika: Jurnal pengembangan IT

Vol. 10, No. 4, 2025

ISSN : 2477-5126, DOI:10.30591/jpit.v10i4.9785

Rancang Bangun Sistem Informasi Kesehatan Siswa Berbasis Web
sebagai Pendukung UKS Pendidikan Dasar dan Menengah

Zidni Ilma Nafi’a *, Mursid Dwi Hastomo 2, Ade Amallia®
13garjana Terapan Manajemen Informasi Kesehatan, Politeknik Assalaam Surakarta, JI. Garuda Mas, Kartasura, 57169, Indonesia
2Diploma Tiga Manajemen Informatika, Politeknik Assalaam Surakarta, JI. Garuda Mas, Kartasura, 57169, Indonesia

Info Artikel

Riwayat Artikel:

Received 2025-09-29
Revised 2025-12-05
Accepted 2025-12-11

Abstract — The increasing complexity of health issues among students and the inadequacy of
manual health record management in educational institutions emphasize the pressing necessity
for a digital, integrated health information system. This research seeks to create and implement
the Student Health Electronic Information System (SHEISys), a web-based platform designed
to digitize, integrate, and optimize the management of student health data. The system was
created utilizing the System Development Life Cycle (SDLC) following the Waterfall model,
encompassing requirements analysis, system design through UML diagrams, implementation
using PHP Laravel and MySQL, and black-box testing for functional validation. The findings
indicate that SHEISys meets all established functional criteria, which include user
authentication, health service documentation, management of fundamental data entities, and
automated report generation and health statistics. Black-box testing demonstrates a 100%
success rate in all tested situations, showing that the system functions reliably and produces
consistent results. The system's unique features include real-time access to exam results for
students and parents, automated health screening categorization, and a multi-user design,
which offer improvements over traditional UKS systems and previous research models. In
summary, SHEISys offers an efficient, clear, and scalable digital solution for supporting
school health services and has significant potential for wider use in educational settings.
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Abstrak — Meningkatnya risiko masalah kesehatan siswa serta ketidakefektifan pencatatan
kesehatan secara manual di sekolah melatarbelakangi pentingnya pengembangan sistem
informasi kesehatan yang terintegrasi dan mudah diakses. Penelitian ini bertujuan untuk
merancang dan menerapkan Student Health Electronic Information System (SHEISys), sebuah
platform berbasis web yang diciptakan untuk mendigitalisasi, mengintegrasikan, dan
mempermudah pengelolaan data kesehatan siswa. Proses pengembangan sistem diambil
dengan pendekatan System Development Life Cycle (SDLC) model Waterfall, yang terdiri dari
analisis kebutuhan, perancangan dengan diagram UML, implementasi menggunakan PHP
Laravel dan MySQL, serta pengujian fungsional dengan metode blackbox. Hasil penelitian
menunjukkan bahwa SHEISys berhasil memenuhi semua kebutuhan fungsional, yang
mencakup autentikasi pengguna, pencatatan layanan kesehatan, pengelolaan data utama,
serta penyusunan laporan dan statistik kesehatan secara otomatis. Uji blackbox menunjukkan
tingkat keberhasilan 100%, yang mencerminkan konsistensi dan kehandalan seluruh fitur.
Kebaruan sistem ini terletak pada kemampuan akses hasil pemeriksaan secara real-time oleh
siswa dan orang tua, otomatisasi klasifikasi skrining kesehatan, serta arsitektur multi-
pengguna yang tidak ada pada sistem UKS tradisional maupun penelitian sebelumnya.
Dengan demikian, SHEISys menjadi solusi digital yang efisien, transparan, dan dapat
diperluas untuk mendukung penyediaan layanan kesehatan siswa di sekolah dan berpotensi
diterapkan secara lebih luas.

Kata Kunci: Aplikasi Berbasis Web, Model Waterfall, Pemantauan Kesehatan Siswa, Sistem
Informasi Kesehatan, Siswa Sekolah.

I. PENDAHULUAN

Kesehatan siswa merupakan aspek fundamental dalam mendukung proses pembelajaran dan

pengembangan potensi peserta didik secara optimal. Seiring berjalannya waktu, khususnya dalam era digital,
kebutuhan akan sistem informasi kesehatan yang terintegrasi dan mudah diakses kian mendesak, seiring dengan
meningkatnya kompleksitas permasalahan kesehatan di lingkungan sekolah serta tuntutan efisiensi administrasi
dan pelayanan kesehatan. Sistem informasi kesehatan berbasis web menawarkan solusi inovatif untuk
memfasilitasi pencatatan, pemantauan, dan pengelolaan data kesehatan siswa secara real-time, sekaligus
mendukung pengambilan keputusan berbasis data oleh pihak sekolah, tenaga kesehatan, dan orang tua [1] .
Implementasi sistem informasi kesehatan berbasis web telah terbukti meningkatkan efisiensi, akurasi, dan
aksesibilitas data kesehatan siswa. Studi pada pengembangan sistem informasi UKS berbasis web di SMPN 1
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Belo menunjukkan bahwa sistem yang dirancang melalui tahapan analisis kebutuhan, desain, implementasi,
verifikasi, dan pemeliharaan, dinilai sangat layak digunakan baik dari segi konten maupun tampilan, dengan
tingkat kepuasan pengguna mencapai lebih dari 98% [2]. Selain itu, integrasi teknologi seperti database
relasional, antarmuka web responsif, serta fitur keamanan data menjadi kunci dalam memastikan keandalan dan
keberlanjutan system [3]. Guna meningkatkan efisiensi dan efektivitas pelayanan kesehatan di lingkungan
sekolah, perancangan sistem informasi layanan kesehatan siswa, menjadi fokus utama pengembangan. Sebuah
studi mengungkapkan bahwa Unit Kesehatan Sekolah (UKS) sering kali mengalami kendala akibat
pengolahan data dan informasi yang masih dilakukan secara manual [4]. Penelitian lain mengungkapkan
bahwa proses rekapitulasi data kesehatan secara manual memerlukan waktu analisis lebih lama yang dapat
menghalangi pemantauan kesehatan siswa dengan efektif [5].

Untuk mengatasi permasalahan tersebut, salah satu solusi yang dapat diimplementasikan adalah
dengan mengembangkan sistem informasi layanan kesehatan siswa yang berbasis teknologi informasi.
Sistem informasi yang bersifat user friendly, memberikan kemudahan dalam proses pencatatan kesehatan
siswa, mengurangi beban administrasi, dan mendukung proses pengambilan keputusan [6]. Selain itu, adanya
integrasi teknologi informasi dan komunikasi memungkinkan kolaborasi yang lebih baik antar organisasi
dalam memberikan layanan kesehatan untuk para siswa [7].

Sistem informasi kesehatan siswa dirancang untuk memantau kondisi kesehatan peserta didik
sekaligus mendukung pendidikan kesehatan di sekolah, dalam penggunaannya, sistem ini melibatkan pihak
sekolah, guru, dan wali siswa untuk bersama-sama memantau perkembangan kesehatan siswa [8]. Sistem
informasi skrining kesehatan bagi anak berkebutuhan khusus juga dirancang di SLB Negeri 1 Bantul. Sistem
tersebut diharapkan dapat memaksimalkan pengolahan informasi kesehatan siswa [9]. Sistem informasi
kesehatan juga telah dikembangkan di MA Mannilingi Bulo-Bulo dengan menggunakan aplikasi web.
Aplikasi ini menyediakan berbagai fitur yang berguna untuk admin dan petugas UKS [10]. Saat ini,
perhatian utama para peneliti, baik di Indonesia maupun di negara lain, terfokus pada sistem pengawasan
dan pengelolaan kesehatan untuk menilai keadaan kesehatan. Peneliti mulai menciptakan berbagai
pendekatan untuk menilai kondisi kesehatan pelajar, termasuk penggunaan teknologi yang menyeluruh
untuk memantau keseimbangan gizi dan memperkirakan kemungkinan penyakit di masa mendatang [11].

Berdasarkan penelitian sebelumnya menunjukkan bahwa sistem informasi dalam layanan kesehatan
siswa, dapat meningkatkan pengelolaan data, akses informasi, dan mendukung pendidikan kesehatan.
Penelitian ini bertujuan untuk merancang sebuah sistem informasi layanan kesehatan siswa yang disebut
"Student Health Electronic Information System (SHEISys)" dengan tujuan mengoptimalkan pengelolaan data
medis siswa secara elektronik. Kebaruan penelitian ini terletak pada pengembangan sistem yang
memungkinkan siswa mengakses dan mencetak hasil pemeriksaan kesehatan secara real-time, sehingga
informasi kesehatan dapat diperoleh secara cepat dan mandiri. Hal tersebut menjadi pengembangan dari
penelitian sebelumnya, umumnya sistem informasi kesehatan siswa masih berfokus pada pencatatan data oleh
petugas sekolah tanpa menyediakan akses langsung bagi siswa[10]. SHEISys telah dirancang sebagai sistem
yang lebih siap untuk diterapkan sebagai pengembangan pada penelitian terdahulu yang masih berada pada tahap
prototipe dan belum dirancang untuk penggunaan berkelanjutan [4]. SHEISys dikembangkan dengan konsep
skalabilitas agar dapat digunakan secara luas oleh berbagai sekolah sementara pada penelitian sebelumnya
menunjukkan pemanfaatan sistem hanya pada satuan pendidikan tertentu [10]. SHEISys juga memperluas fungsi
dengan integrasi pelaporan pemeriksaan kesehatan, akses multipengguna (siswa dan orang tua), serta dukungan
layanan UKS secara komprehensif sedangkan penelitian terdahulu lebih menekankan pada pemantauan kondisi
kesehatan dan gizi siswa [11].

Il. METODE

Penelitian ini menerapkan pendekatan System Development Life Cycle (SDLC) dengan model Waterfall
dalam perancangan dan pengembangan Student Health Electronic Information System (SHEISys). Model ini
dipilih guna memberikan alur Kinerja yang sistematis, linier, dan terstruktur, sehingga dalam setiap tahapan
pengembangan dapat dilaksanakan secara berurutan, melalui proses analisis kebutuhan hingga pemeliharaan
sistem, dengan hasil yang terukur [12].Tahapan utama dalam penyusun sistem SHEISys, ditampilkan dalam
Gambar 1.
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M
A. Analisa Kebutuhan

Tahap ini menghasilkan rangkaian kebutuhan fungsional untuk sistem, yang meliputi: 1) Autentikasi dan
pengelolaan hak akses; 2) Manajemen data dasar (siswa, orang tua, administrator); 4) Pencatatan layanan dan
pemeriksaan kesehatan; serta 5) Penyajian laporan dan data statistik. Identifikasi kebutuhan dilakukan dengan
cara mengkaji literatur dan menilai sistem yang sejenis.

Gambar 1. Metode SDLC model Waterfall

B. Desain Sistem

Perancangan sistem dilakukan dengan memanfaatkan Use Case Diagram, Activity Diagram, dan Class
Diagram untuk mengidentifikasi alur proses, akses yang dimiliki pengguna (admin pusat, admin sekolah, siswa,
dan orang tua), serta tata letak basis data. Use Case Diagram merupakan komponen utama dalam perancangan
sistem yang menitikberatkan pada identifikasi user dan interaksi yang terbentuk dalam penyusunan sistem [13].
Activity Diagram berfungsi untuk menggambarkan alur aktivitas yang berlangsung dalam sistem informasi [14].
Class Diagram adalah salah satu tipe diagram yang digunakan untuk menggambarkan struktur tetap dari sebuah
sistem, termasuk entitas, sifat, dan hubungan antar objek dalam database. Diagram ini berperan penting dalam
merancang skema database serta memahami interaksi antara berbagai komponen dalam sistem [15]. Proses
perancangan ini menghasilkan skema interaksi dan model entitas relasi untuk modul sebagai berikut: 1) Data
siswa dan orang tua; 2) Hasil cek Kesehatan; 3) Referensi pemeriksaan (IMT, suhu, tekanan darah), serta 4)
Penyajian laporan dan statistik kesehatan. Berikut ini ditampilkan Use Case Diagram, Activity Diagram, dan
Class Diagram pada perancangan SHEISys.
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Gambar 2. Use Case Diagram

Admin Pusat Sistem

? Start

Membuka website _,[ Menampilkan halaman login ]

dan password

Memasukkan username |«

v

m

Login invalid
Kondisi
Valid

. Menampilkan halaman
Akses Sistem
- Utama SiStem

Mengelola data, memantau
statistik kunjungan,
mengelola seluruh akun dan
cetak laporan

Validasi

Tidak

Sesuai

Menyimpan data atau
mencetak laporan

Gambar 3. Activity Diagram Admin Pusat
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Admin Sekolah Sistem

Start

Membuka website _,[ Menampilkan halaman login ]

Memasukkan username |
dan password ¥

1

Login invalid
Kondisi
Valid

Akses Sistem | —————1 Menampilkan halaman
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Mengelola data, memantau b e
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End

Gambar 4. Activity Diagram Admin Sekolah

Siswa Sistem

Start

Membuka website _,[ Menampilkan halaman login ]

Memasukkan username | <
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‘

Login invalid

Kondisi
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Gambar 5. Activity Diagram Siswa
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Orang tua

Sistem

Start

Membuka website
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Menampilkan halaman login
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dan password J

A

Login invalid

v

+weight_min: decimal

+min_systolic: smallint

+z_score: varchar

+user_id: bigint

+created_at: timestamp

+updated_at: timestamp
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+min_diastolic: smallint
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+created_at: timestamp

+updated_at: timestamp
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Kondisi
Valid
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Akses Sistem ]‘ Menampi ar.1 Qiama
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=
End
Gambar 6. Activity Diagram Orang Tua
- Students = Users e Inspections
+id: bigint +id: bigint +id: bigint
+account_id: int +photo: varchar +student_id: bigint
+user_id: bigint +name: varchar +user_id: bigint
+name: varchar +phone_number: varchar +systolic: smallint
+nisn: varchar 1.0 1 +school_name: varchar 1 1 +diastolic: smallint
+birth_place: varchar +email: varchar +height: float
+birth_date: date +email_verified_at: timestamp +weight: float
+gender: enum 1 +temperature: float
+password: varchar
+religion: varchar +complaint: text
+role:
+address: text enum('scp’'smp’,'sma’,'admin_pusat’,’admin_sekolah','siswa’,'orang_tua’) +medication_history: text
+school_name: varchar +is_collapsed: tinyint +skin_examination: text
+grade: varchar +remember_token: varchar +eye_examination: text
+class: varchar +mouth_examination: text
+created_at: timestamp
% +ear_examination: text
+created_at: timestamp +updated_at timestamp o
+deleted_at timestamp 1 i i
+bmi_category_id: bigint
1./ ,_id: bigint
1. +blood_pressure_id: bigint
+created_at: timestamp
+deleted_at: timestamp
1
= BMI_Categories = Blood_Pressures - Temperatures
+id: bigint +id: bigint +id: bigint
+gender. enum +name: varchar +name: varchar
+age_months: int +slug: varchar +slug: varchar
+weight_max: decimal 1 +color: varchar 1 +description: text 1

+max_celsius: decimal
+color: varchar

+user_id: bigint

+created_at: timestamp

+updated_at: timestamp

Gambar 7. Class Diagram
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C. Implementasi

Tahap implementasi merupakan fase penting dalam siklus pengembangan sistem, dimana desain
konseptual diterjemahkan menjadi sistem operasional yang dapat dijalankan. Proses ini bertujuan untuk
mewujudkan fitur-fitur utama yang telah dirancang dengan autentifikasi pengguna, manajemen data kesehatan
siswa, serta penyajian grafik informasi kesehatan, untuk dapat digunakan dalam satuan institusi pendidikan.
Dalam penelitian ini, implementasi dilakukan dengan menggunakan bahasa pemrograman PHP dalam
lingkungan framework Laravel, untuk memisahkan logika bisnis, pengelolaan data, dan tampilan antarmuka
(view) [16]. Penggunaan framework mendukung adanya percepatan pengembangan, pengorganisasian koding
yang lebih baik, serta meminimalisir redundansi dalam penulisan koding [17] . Laravel juga didukung dengan
adanya migrasi basis data yang membantu dalam standarisasi proses pengembangan. Untuk penyimpanan data,
digunakan MySQL sebagai basis data relasional, mengingat kapabilitas sistem yang telah kompatibel dalam
menangani data berbasis web dan dukungannya dalam integrasi dengan PHP ataupun Laravel [18]. Tampilan
antarmuka aplikasi diuji menggunakan browser Google Chrome, guna memastikan kompatibilitas, responsivitas,
serta alur interaksi pengguna berjalan sebagaimana desain.

Implementasi SHEISys tidak hanya terbatas pada aspek teknis, yang mana melibatkan strategi agar sistem
dapat diintegrasikan ke dalam lingkungan sekolah, dengan mempertimbangkan kesiapan pengguna, serta
mekanisme pemeliharaan perangkat lunak. Meninjau dari literatur yang tengah ada, menunjukkan bahwa
implementasi sistem informasi kesehatan (health information systems) mengalami beberapa hambatan seperti
keterbatasan pelatihan, resistensi pengguna, dan masalah interoperabilitas [19]. Sebagai contoh, penelitian
evaluatif terkini terhadap sistem informasi kesehatan menemukan bahwa faktor teknologi, organisasi, dan
lingkungan sangat menentukan keberhasilan pemanfaatan sistem (sebagaimana dibahas dalam “Evaluating the
Health Information System Implementation”) [20]. Oleh karena itu, keberhasilan jangka panjang dari SHEISys
akan bergantung pada aspek non-teknis seperti dukungan institusional, pelatihan berkelanjutan, dan evaluasi
penggunaan.

D. Pengujian Sistem

Setelah tahap pengembangan selesai, kemudian sistem menjalai proses pengujian untuk memastikan
bahwa semua fungsi telah sesuai dengan spesifikasi yang ditetapkan pada fase analisis. Pengujian dilakukan
dengan metode blackbox testing, yaitu suatu teknik pemeriksaan perangkat lunak yang mengevaluasi kinerja
sistem berdasarkan input dan output tanpa memeriksa struktur internal program. Metode ini diterapkan kepada
fitur-fitur utama sistem, termasuk autentikasi pengguna, pengelolaan data utama, pencatatan layanan kesehatan
bagi siswa, serta penyusunan laporan dan statistik. Berbagai skenario pengujian dibuat dengan menggunakan
input yang valid maupun tidak valid untuk mengukur keakuratan dan konsistensi respons yang diberikan oleh
sistem. Jika seluruh test case menunjukkan hasil yang diharapkan, maka sistem dinyatakan memenuhi kebutuhan
fungsional dan siap untuk diuji coba di Unit Kesehatan Sekolah, sementara hasil dari pengujian tersebut akan
menjadi dasar untuk evaluasi fungsional dan rekomendasi perbaikan sebelum diterapkan secara lebih luas.
Beberapa penelitian sejenis menunjukkan bahwa metode blackbox efektif dalam mengidentifikasi kesalahan
fungsional tanpa diperlukan adanya penguasaan struktur koding, sehingga proses pengujian sistem lebih efektif
[21]. Dengan demikian, pengujian sistem melalui metode blackbox akan menjadi fondasi penting untuk
memastikan bahwa SHEISys yang dikembangkan dapat berjalan dengan baik, akurat, dan responsif sesuai
kebutuhan UKS di sekolah, sebelum diterapkan dalam skala besar.

E. Pemeliharaan dan Perbaikan

Pemeliharaan dan perbaikan merupakan bagian penting untuk memastikan kelangsungan kinerja sistem
informasi, termasuk SHEISys yang merupakan platform kesehatan siswa berbasis web. Aktivitas ini meliputi
tindakan perbaikan terhadap kesalahan teknis, pengecekan kinerja, pembaruan keamanan, serta pembuatan
cadangan data sebagai langkah untuk mengurangi risiko. Pemeliharaan yang adaptif juga dibutuhkan agar sistem
dapat mengikuti perubahan kebutuhan pengguna dan regulasi kesehatan yang terus berkembang. Hasil penelitian
sebelumnya menunjukkan bahwa pengelolaan pemeliharaan yang terstruktur di fasilitas layanan kesehatan,
seperti Puskesmas, dapat meningkatkan kualitas layanan dan mempercepat penanganan masalah, sehingga
sangat penting bagi keberlangsungan SHEISys agar tetap responsif, aman, dan mudah beradaptasi. Secara
keseluruhan, pemeliharaan dan perbaikan bukan hanya aspek teknis setelah penerapan, tetapi juga merupakan
strategi untuk memastikan kelangsungan yang menentukan stabilitas, keamanan, dan relevansi sistem dalam
jangka panjang. Software maintenance merupakan fase yang paling panjang dan kritis dalam siklus penggunaan
perangkat lunak, mengingat keberhasilan sistem lebih banyak ditentukan oleh bagaimana ia dikelola setelah
implementasi dibandingkan pada tahap perancangan awal [22]. Oleh karena itu, komitmen terhadap
pemeliharaan dan perbaikan yang berkelanjutan akan menjadi fondasi penting bagi optimalisasi manfaat sistem
informasi kesehatan siswa.
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I11. HASIL DAN PEMBAHASAN

A. Implementasi Sistem

Setelah menyelesaikan proses perancangan, tahap berikutnya adalah implementasi sistem. Dalam tahap
ini, seluruh rancangan diterapkan menjadi sebuah sistem informasi layanan kesehatan siswa berbasis website
yang diberi nama “Student Health Electronic Information System (SHEISys)”.

B. Halaman Login

Halaman login merupakan tampilan awal yang digunakan pengguna untuk mengakses sistem. Pada
halaman ini, pengguna memasukkan username dan password. Memberikan 1D login bagi setiap pengguna perlu
dilakukan. Hal tersebut dikarenakan, metode pemberian username dan password bagi setiap pengguna,
merupakan dasar keamanan yang penting sebelum integrasi otentikasi lainnya dapat digunakan [23]. Prosedur
selanjutnya sistem akan memverifikasi data pengguna dan memberikan akses sesuai peran pengguna, seperti
admin pusat, admin sekolah, akun siswa, atau akun orang tua. Proses tersebut disebut juga otorisasi, otorisasi
merupakan bagian krusial karena membuka jalan bagi setiap orang untuk memakai fasilitas yang ada dan
melakukan tindakan yang relevan sesuai dengan wewenang yang dimiliki. Sistem yang mengatur akses punya
peran penting dalam mengelola dan membatasi pemakaian berbagai fasilitas, sistem, serta area fisik dalam sistem
data kesehatan [24]. Tampilan halaman login terdapat pada Gambar 8.

% SHEISys

Welcome to SHEISys App!

Student Health Electronic Information
System

Gambar 8. Tampilan Halaman Login

C. Halaman Dashboard

Dashboard memberikan informasi secara akurat dan dapat memfasilitasi pengguna untuk memanfaatkan
informasi dengan benar. Untuk memastikan dashboard berfungsi dengan baik dalam konteks Klinis dan
manajerial, penting untuk memperhatikan kapabilitasnya, serta mengatasi tantangan yang muncul saat
diimplementasikan [25]. Halaman dashboard dalam sistem ini merupakan tampilan untuk mengetahui jumlah
pengguna admin sekolah, akun siswa, dan akun orang tua. Tampilan halaman dashboard terdapat pada Gambar
9.
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Gambar 9. Tampilan Halaman Dashboard

D. Halaman Pemeriksaan

Halaman pemeriksaan merupakan menu atau fitur yang diperlukan untuk mencatat atau
mendokumentasikan hasil pemeriksaan siswa. Fitur pemeriksaan disusun berdasarkan telaah dalam standar
kesehatan. Pemeriksaan yang dilakukan pada usia anak sekolah umumnya meliputi status gizi, tekanan darah,
kondisi mata, telinga, gigi, mulut, kuku, rambut, dan kulit [26]. Fitur halaman pemeriksaan dilengkapi dengan
otomatisasi hasil skrining yang meliputi status gizi, status suhu, dan klasifikasi tenakan darah. Selain itu terdapat
tombol panduan yang berisi pedoman atau instruksi pengisian data kesehatan. Tampilan halaman pemeriksaan
terdapat pada Gambar 10.
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Gambar 10. Tampilan Halaman Pemeriksaan

E. Hasil Pengujian Blackbox

Blackbox testing merupakan metode dalam pengujian perangkat lunak yang dapat mencerminkan berbagai
teknik pengujian. Blackbox testing mengevaluasi sistem hanya dari sisi luar, tanpa operator atau penguji
memahami apa yang terjadi di dalam sistem untuk menghasilkan respons terhadap tindakan pengujian. Blackbox
testing merujuk pada sistem yang perilakunya harus sepenuhnya diamati melalui input dan output [27]. Hasil
dari Blackbox testing dapat dilihat pada Tabel 1.

TABEL1
HASIL PENGUJIAN BLACKBOX
No. Pengujian Skenario Harapan Hasil
Halaman Login
1.  Login dengan data valid Memasukkan username  dan Masuk ke dashboard pengguna Berhasil

password valid lalu klik login

2. Login dengan data tidak Memasukkan username  dan Muncul pesan error “username atau  Berhasil
valid password invalid lalu klik login password salah”
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3. Login tanpa mengisi KIlik login tanpa input Navigasi ke kolom username dan  Berhasil
form password
Halaman Dashboard
4. Menampilkan data pada Klik tombol dashboard Admin dapat melihat jumlah Admin Berhasil
dashboard admin dan akun yang dikelola
5. Menampilkan data pada Klik tombol dashboard Orang tua dan siswa dapat melihat  Berhasil
dashboard orang tua statistik pemeriksaan siswa
dan siswa
Halaman Pemeriksaan
6. Mengisi data hasil Mengisi lengkap data pada bagian Informasi status gizi, status suhu dan  Berhasil
skrining awal skrining awal klasifikasi tekanan darah
menunjukkan informasi yang valid
berdasarkan panduan kesehatan
7. Mengisi data hasil Mengisi lengkap kemudian submit ~ Data pemeriksaan tersimpan Berhasil
pemeriksaan
8. Mengisi data hasil Mengisi sebagian kemudian submit  Sistem menolak dan mengarah pada  Berhasil
pemeriksaan tanpa kolom yang wajib diisi
melengkapi form pada
halaman pemeriksaan
Halaman Laporan
9. Melakukan  generate Mengisi filter tanggal laporan Laporan tampil sesuai filter tanggal Berhasil
laporan bulanan
10. Melakukan  generate Mengisi nama siswa pada fitur Laporan tampil berdasarkan nama Berhasil
laporan dengan model search
search
11.  Mengunduh laporan Klik tombol excel, pdf Laporan terunduh dengan format  Berhasil
yang diinginkan
Halaman Siswa
12.  Menambahkan data Klik tombol aksi, tambah, Data tersimpan dan tampil di data  Berhasil
siswa dan orang tua kemudian mengisi semua field siswa
dengan lengkap kemudian submit
13. Menambahkan data Klik tombol aksi, tambah, Sistem menolak muncul pesan wajib Berhasil
siswa dan orang tua kemudian mengisi semua field isi
tidak lengkap kemudian submit
14.  Mengedit data siswa Klik ikon pensil, kemudian Data baru sesuai input baru Berhasil
mengubah data dan klik submit
15.  Menghapus data siswa Klik ikon tong sampah, konfirmasi ~ Data terhapus dan hilang dari daftar Berhasil
16.  Mengunduh data siswa  KIlik tombol excel atau pdf File berhasil terunduh Berhasil
17.  Melihat panduan Klik tombol template kemudian klik  Informasi panduan berhasil tampil Berhasil
panduan pada layar
18.  Mengunduh file  Klik tombol aksi, upload kemudian  Data siswa yang telah di isi pada file  Berhasil
template pengisian data upload file excel berhasil ter-input ke data siswa
siswa dan tampil pada halaman data siswa
19. Menambahkan data Klik tombol aksi, upload, kemudian Data tersimpan dan tampil di data  Berhasil
siswa dengan template mengupload file excel yang telah siswa
excel terisi data siswa
Halaman Master Massa Tubuh (Kategori)
20. Menambah data Mengisi semua field lalu submit Data tersimpan dan tampil di data  Berhasil
kategori dengan lengkap kategori IMT
21. Menambah data Mengisi sebagian field lalu submit Sistem menolak dan mengarah pada  Berhasil
kategori tidak lengkap kolom yang wajib diisi
22. Mengedit data kategori Mengisi kode warna pada kolom Data baru sesuai input baru Berhasil
IMT kode warna
23.  Menghapus data KIlik ikon tong sampah, konfirmasi ~ Data terhapus dan hilang dari daftar Berhasil
kategori IMT
Halaman Master Massa Tubuh (Referensi)
24. Menambah data Mengisi semua field kemudian Data tersimpan dan tampil di data  Berhasil
kategori dengan lengkap  submit siswa
25. Menambah data Mengisi sebagian field kemudian Sistem menolak muncul pesan wajib  Berhasil
kategori tidak lengkap submit isi
26. Mengedit data referensi  Mengisi jenis kelamin, umur tahun  Data baru sesuai input baru Berhasil
IMT dan bulan saja
27. Menghapus data KIlik ikon tong sampah, konfirmasi ~ Data terhapus dan hilang dari daftar Berhasil

referensi IMT
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Halaman Master Data Suhu Tubuh

28. Menambah data suhu Mengisi semua field lalu submit Data tersimpan dan tampil di data  Berhasil
tubuh dengan lengkap kategori suhu tubuh
29. Menambah data suhu Mengisi semua field lalu submit Sistem menolak dan mengarah pada  Berhasil
tubuh tidak lengkap kolom yang wajib diisi
30. Mengedit data kategori Mengisi keterangan, suhu min dan  Data baru sesuai input baru Berhasil
suhu tubuh suhu max
31. Menghapus data Klik ikon tong sampah, konfirmasi ~ Data terhapus dan hilang dari daftar Berhasil
kategori suhu tubuh
Halaman Master Data Tekanan Darah
32.  Menambah data tekanan Mengisi semua field kemudian Data tersimpan dan tampil di data  Berhasil
darah dengan lengkap submit tekanan darah
33.  Menambah data tekanan  Mengisi sebagian field kemudian Sistem menolak dan mengarah pada  Berhasil
darah tidak lengkap submit kolom yang wajib diisi
34. Mengedit data tekanan Mengisi keterangan, Min Systolic Data baru sesuai input baru Berhasil
darah dan Max Systolic
35.  Menghapus data Klik ikon tong sampah, konfirmasi ~ Data terhapus dan hilang dari daftar Berhasil
tekanan darah
Halaman Manajemen Pengguna
36. Menambah pengguna Klik tombol tambah, mengisi Akun tersimpan dan dapat login pada  Berhasil
baru secara lengkap semua field kemudian submit sistem
(Admin sekolah, akun
siswa, dan akun orang
tua)
37. Menambah pengguna Klik tombol tambah, tidak mengisi ~ Muncul peringatan untuk mengisi  Berhasil
baru tidak lengkap semua field kemudian submit field yang kosong
(Admin sekolah, akun
siswa, dan akun orang
tua)
38. Role pengguna Setelah dibuat akun, baik admin Fungsi menu dan tampilan sesuai  Berhasil
pusat, admin sekolah, orang tua dengan masing-masing role.
dan siswa, kemudian /ogin dengan
menggunakan masing-masing
akun.
39. Mengedit data akun Klik ikon pensil, mengisi semua Menampilkan data yang di edit atau  Berhasil
field kemudian submit terupdate
40. Menghapus data akun Klik ikon tong sampah, konfirmasi ~ Data hilang dari sistem Berhasil
41 Menyalin atau  Klik tombol copy Data tersalin pada clipboard Berhasil
mengcopy data akun
42.  Mengunduh data akun Klik tombol excel, csv, pdf Data akun terunduh Berhasil
dengan template yang
dipilih
43. Mencetak data akun Klik tombol print Menampilkan ~ menu  pencetakan Berhasil
dokumen
Halaman Manajemen Akun
44.  Mengelola akun Mengisi data foto, nama, email, Data baru sesuai input baru Berhasil
password, kontak, dan tema dan
kemudian submit
45. Melakukan logout pada Keluar pada akun dan Kembali ke  Berhasil

sistem

halaman login

Hasil pengujian blackbox yang menunjukkan tingkat keberhasilan 100% dari semua skenario memberikan
beberapa implikasi signifikan diantaranya adalah Implikasi terhadap Efisiensi Administratif UKS dan Implikasi
terhadap Transparansi Informasi Kesehatan. Keberhasilan seluruh test case menunjukkan bahwa setiap langkah
dalam pencatatan dan penginputan data dapat dilakukan dengan lancar, yang berarti: 1) Proses administrasi
kesehatan menjadi lebih cepat; 2) Kesalahan manusia dalam pencatatan data berkurang secara signifikan; 3)
Pelaporan bulanan dapat dilaksanakan secara otomatis. Temuan ini relevan berdasarkan penelitian sebelumnya
bahwa sistem informasi kesehatan yang terstandarisasi mampu meningkatkan efisiensi operasional dan
mengurangi beban administrasi petugas Kesehatan [19]. Selain itu, hasil temuan ini memperkuat penelitian
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sebelumnya berkaitan dengan sistem pelayanan public bahwasannya transformasi digital dapat memperkuat
efisiensi dan akuntabilitas layanan [28]

Hasil pengujian yang akurat memastikan bahwa informasi yang tampil pada dashboard, laporan, dan
catatan pemeriksaan bersifat sahih dan dapat diandalkan. Kejelasan ini memberikan dampak langsung pada: 1)
Peningkatan akuntabilitas layanan UKS; 2) Memperkuat komunikasi kesehatan antara sekolah dengan orang tua;
3) Mendorong keputusan yang berdasarkan pada data. Penelitian ini mendukun hasil penelitian sebelumnya yang
menunjukkan bahwa penggunaan dashboard digital meningkatkan transparansi informasi dan memungkinkan
para pemangku kepentingan untuk memahami kondisi kesehatan secara langsung [25]. Oleh karena itu,
keberhasilan Blackbox 100% dapat diartikan sebagai bukti bahwa SHEISys telah memenuhi standar kualitas
sistem informasi yang berfokus pada efisiensi serta transparansi.

Apabila dibandingkan dengan penelitian sebelumnya SHEISys menunjukkan peningkatan dalam aspek 1)
Efisiensi dan Automatisasi Proses; 2) Aksesibilitas dan Partisipasi Pengguna, 3) Keamanan dan Struktur Sistem.
Sistem UKS berbasis web yang dikembangkan sebelumnya menunjukkan tingkat kelayakan lebih dari 98%,
tetapi masih memiliki keterbatasan dalam hal pencatatan dan penyajian informasi dasar. Di sisi lain, SHEISys
menawarkan otomatisasi untuk pemeriksaan kesehatan, klasifikasi IMT, pengukuran suhu, dan tekanan darah
secara langsung, sehingga mengurangi kemungkinan kesalahan dalam pencatatan manual dan mempercepat
proses pemeriksaan. Penggabungan basis data relasional merupakan aspek penting guna meningkatkan
keandalan sistem informasi kesehatan [3]. SHEISys menerapkan prinsip tersebut dan mengembangkannya
dengan adanya mekanisme validasi otomatis, yang menjadikannya lebih efisien dalam pengelolaan data jika
dibandingkan dengan model prototipe sebelumnya yang belum memiliki fitur otomatisasi atau pelaporan yang
terstruktur [4].

Penelitian yang dilakukan sebelumnya menghasilkan sebuah sistem untuk mendukung fungsi UKS, tetapi
akses ke sistem tersebut masih terpusat pada petugas sekolah [10]. SHEISys mengembangkan ide ini dengan
menawarkan akses untuk berbagai pengguna (admin pusat, admin sekolah, siswa, dan orang tua), yang
memungkinkan keterlibatan keluarga dalam memantau kesehatan anak-anak. Pendekatan ini sejalan dengan
saran dari literatur yang menekankan pentingnya kolaborasi antar organisasi dalam layanan kesehatan di sekolah
[7]. Framework Laravel yang diterapkan dalam SHEISys memfasilitasi pemisahan antara logika bisnis dan
antarmuka, sehingga meningkatkan keamanan dan kerapian struktur sistem. Temuan ini sesuai dengan penelitian
sebelumnya yang menyatakan bahwa sistem autentikasi yang berbasis pada pengendalian akses berdasarkan
peran dapat meningkatkan keamanan sistem rekam medis elektronik [23]. Dengan demikian, SHEISys memiliki
keunggulan dalam hal efisiensi operasional, cakupan fungsi, serta keamanan, dan partisipasi pengguna jika
dibandingkan dengan sistem yang ada dalam penelitian sebelumnya.

Pengembangan dan pengujian SHEISys menghadapi sejumlah kendala teknis yang membatasi sistem.
Kompleksitas struktur database serta hubungan antar modul pemeriksaan menimbulkan sejumlah kesulitan
dalam proses migrasi dan integrasi awal, sementara validasi input dari pengguna masih perlu diperkuat untuk
menghindari kesalahan dalam pengisian data pemeriksaan dan informasi siswa. Selain itu, proses pengimporan
file Excel sempat terhambat karena masalah kompatibilitas format, dan kinerja sistem dipengaruhi oleh kualitas
jaringan internet di sekolah, khususnya saat mengambil data dashboard dan menyusun laporan. Perbedaan
tingkat literasi digital antar pengguna yaitu staf sekolah, siswa, dan orang tua juga menjadi tantangan dalam
tahap adopsi awal, sesuai dengan temuan dalam literatur bahwa kesiapan teknologi dan kemampuan pengguna
adalah faktor penentu keberhasilan implementasi sistem informasi kesehatan [20]. Meskipun demikian,
hambatan tersebut tidak menghalangi fungsi utama sistem, namun menunjukkan area yang perlu diperbaiki lebih
lanjut agar SHEISys dapat tampil lebih optimal, stabil, dan adaptif dalam kegiatan operasional UKS.

IV. SIMPULAN

Pengembangan SHEISys menunjukkan bahwa digitalisasi layanan kesehatan di sekolah dapat
meningkatkan efisiensi dalam pencatatan, konsistensi data, dan transparansi informasi kesehatan di lingkungan
UKS. Akan tetapi, penelitian ini masih memiliki beberapa batasan, seperti kompleksitas struktur database,
perlunya penguatan validasi input, ketergantungan pada kestabilan jaringan internet sekolah, serta perbedaan
literasi digital di antara penggunanya. Batasan-batasan ini menekankan pentingnya perbaikan lebih lanjut dalam
hal kinerja, keandalan, dan kemudahan penggunaan sistem. Untuk penelitian dan pengembangan mendatang,
beberapa inovasi konkret disarankan, antara lain integrasi aplikasi mobile untuk meningkatkan aksesibilitas;
penambahan modul pemeriksaan awal berbasis Artficial Intelligence untuk mendukung deteksi dini risko
masalah kesehatan; pengembangan akses offline untuk sekolah yang memiliki keterbatasan jaringan; serta
kemampuan interoperabilitas dengan sistem luar seperti Puskesmas atau Dapodik. Di samping itu,
pengembangan chatbot berbasis Natural Language Processing juga disarankan sebagai fitur tambahan untuk
komunikasi interaktif, yang dapat membantu siswa dan orang tua mendapatkan informasi kesehatan, panduan
pemeriksaan, atau penjelasan hasil skrining dengan cepat. Dengan demikian, SHEISys memiliki potensi untuk
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berkembang dari sistem pencatatan digital menjadi platform yang lebih cerdas, adaptif, dan berorientasi layanan
pada skala yang lebih luas.
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