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Abstrak-Indonesia adalah negara tropis yang memilikirisiko
penyebaran penyakit menular seperti infeksi saluranpernafasan
akut (ISPA), diare, Demam Berdarah Dengue, Chikungunya, dan
Malaria. Berbagai kegiatan untuk mengatasipenyebaran
penyakit menular seperti DBD, Malaria, danChikungunya
dengan cara penyuluhan, pemberian bubuk abate,dan
pengasapan masih belum efektif. Tindakan penanganan
penyebaran penyakit menular masih belum efektif karenakurang
tersebarnya informasi mengenai kejadian penyakit menular
kepada masyarakat. Salah satu cara menyebarkaninformasi
secara efektif, dapat menggunakan sistem early warning.Untuk
mengembangkan sistem early warning, dapat dilakukandengan
beberapa model, salah satunya menggunakan gabunganteknologi
SMS Gateway dan Geographic Information System (GIS).
Konsep model berupa sistem interaksi antara masyarakatdan
Dinas Kesehatan Kabupaten dibantu oleh Puskesmas danRumah
Sakit untuk melakukan pencegahan penyakit menular. Hasil yang
diperoleh  berupa service modelling layanan interaksi
berdasarkan framework SOA. Service modelling
berupakomposisi tiga layer pada service interface layer yang
salingberhubungan, sebagai  hasil  dekomposisi  proses
bisnispencegahan penyakit menular.

Keywords— penyakit menular, early warning, GIS, SMS
Gateway,sistem interaksi.

I. PENDAHULUAN

Indonesia sebagai negara tropis memiliki potensi
besarpenyebaran penyakit menular. Pemerintah memiliki
peranpenting dalam melakukan tindakan penyuluhan,
pencegahan,dan penanganan untuk mengatasi penyebaran
penyakitmenular. Terdapat kasus penyakit menular yang
mewabah,sebagai contoh di daerah Tasikmalaya pada Bulan
Agustus2012 terjadi sebanyak 94 kasus DBD, 1178 kasus
diare, 226kasus ISPA, dan 36 kasus Malaria. Peningkatan
terjadi padaBulan September 2012, tercatat sebanyak 286
kasus DBD,1325 kasus diare, 400 kasus ISPA, dan 126 kasus
Malaria[4].

Kejadian penyakit menular apabila tidak ditangani
dengancepat akan menimbulkan wabah dan menyebabkan
kepanikanpada berbagai pihak. Selain itu, penyebaran
penyakit menularoleh nyamuk memiliki parameter berupa
kondisi lokasigeografis dan jangkauan sebaran area pada suatu
daerah.Sebagai contoh Malaria, DBD, dan Chikungunya
menyebarcepat pada tempat berair dan memilikiarea
persebaran = 500 meter.

24

Banyak  faktor  penyebab  penyebaran  penyakit
menular,antara lain kurangnya kewaspadaan dari pemerintah
danmasyarakat untuk melakukan tindakan pencegahan.

Puskesmas sebagai unit kesehatan terdekat dengan
masyarakat tidak dilibatkan dalam tindakan pendeteksian awal
penyakitmenular. Peran Puskesmas tersebut berkaitan dengan
peran Dinas Kesehatan Kabupaten sebagai koordinator dan
pengatur kebijakan pada program Puskesmas dan rumah sakit.

Penelitian ini merancang sebuah kebutuhan
sisteminformasi menggunakan framework SOA berupa
sistemnotifikasi early warning pada Dinas Kesehatan
Kabupaten,agar dapat merespon dengan cepat untuk
melakukan tindakan pencegahan penyebaran penyakit
menular. Perancangan juga menggunakan Geographic
Information System (GIS) untuk menampilkan informasi status
kejadian dan lokasi sebaran kejadian penyakit menular.

I1. INISIASI SISTEM

Pendefinisian  solusi  sistem pencegahan  penyakit
menulardapat dilakukan melalui empat tahapan utama. Pada
dasarnya,tahapa tersebut diawali dengan menentukan
kebutuhan dandiakhiri dengan melakukan evaluasi [2][6].
Tahapan-tahapantersebut dapat diklasifikasikan secara umum
menjadi systeminitiation, system analysis, system design[6].
Tahap sisteminitiation berisi identifikasi masalah dan
pemetaan masalahyang berhubungan dengan penanganan
penyakit menular.

Pemetaan dilakukan pada tiga entitas, yaitu masyarakat,
puskesmas dan atau rumah sakit, dan  Dinas
KesehatanKabupaten.

A. Masalah pada Masyarakat Beberapa masalah yang terjadi
pada masyarakat KabupatenSragen berhubungan dengan
pelaporan kasus penyakitmenular adalah:

o Sosialisasi ke masyarakat mengenai penyakit menulardari
Dinas Kesehatan hanya diikuti oleh beberapaperangkat
desa. Namun, perangkat desa tersebut tidakmenyampaikan
informasi kepada masyarakat desadisekitarnya.

Tidak terdapat pelaporan kejadian penyakit menular
keDinas Kesehatan Kabupaten (DKK) dari masyarakat,
bahkanpernah terjadi kasus pelaporan dari warga
kepadaperangkat desa namun tidak tersampaikan pada
DKK.

Masyarakat daerah Kabupaten Sragen masih belumbanyak
yang memiliki akses internet.
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B. Secara umum telah ada SOP penanganan penyakit menulal
yaitu dengan merujuk pasien kepada rumah sakit kota.Masalal
pada Puskesmas dan Rumah Sakitberhubungan dengar
penanganan kasus penyakitmenular adalah:
e Belum ada sistem pelaporan dari
DinasKesehatan Kabupaten mengenai
menulardi Puskesmas.

Sistem pelaporan pasien dengan gejala penyakitmenula
baru ada di Rumah Sakit dengan sistempelaporan
melakukan telepon ke Dinas KesehatanKabupaten tentang
kejadian penyakit menular.

Terdapat obat gratis untuk penyakit TBC di
Puskesmasapabila pasien positif didiagnosis mengidap
penyakitTBC.

Puskesmas ke
kasus penyaki

C. Masalah pada Dinas Kesehatan Kabupaten SragenBeberapa
masalah yang terjadi pada Dinas KesehatanKabupaten Sragen
dalam penanganan penyakit menularadalah:. Sistem informasi
yang dimiliki Dinas KesehatanKabupaten Sragen masih
berupa sistem informasimonitoring yang dilakukan sistem
update dalam 3 bulansekali.

Belum pernah dilakukan pemetaan terhadap daerahyang
sering terkena ataupun memiliki bibit penyakitmenular
dengan sifat dorman (tertidur dalam tubuh)pada Kabupaten
Sragen.

Informasi dari Dinas Kesehatan Kabupaten
mengenaipenanganan dan pencegahan penyakit menular
besertaadanya pengobatan gratis di Puskesmas untuk
penyakit-penyakit tertentu belum tersampaikan dengan
baik.

o Pendeteksian penyakit menular sulit untuk
dilakukanapabila hanya dilihat dari gejala.

o Kegiatan penanggulangan penyakit menular
dilakukandengan alur laporan dari Rumah Sakit
mengenaikejadian  penyakit menular dan  Dinas

KesehatanKabupaten melakukan tindakan penanganan ke
lokasipasien.

Pelaporan penyakit menular hanya dilakukan dari satuarah
yaitu oleh Rumah Sakit.

I11. ANALISIS SISTEM

Pada tahap inisiasi  sistem, dibutuhkan analisis
danpemahaman pada masalah dan identifikasi requirement
dansolusi yang dirancang[6].

A. Analisis Masalah

Berdasarkan inisiasi masalah, dapat dilakukan
analisismengenai  kelompok permasalahan  penanganan
penyakitmenular. Permasalahan dibedakan menjadi tiga
kelompokyaitu pendeteksian, sosialisasi, dan pelaporan.
Ketigakelompok ini  merupakan hasil analisis dari
permasalahanyang  dihadapi pada  ketiga  antitas.
Pengelompokan masalahbeserta akar masalah ditunjukkan

Gambuar 1.

Sosialisasi

Informas| mengenal penyakit menwar belum
samgal kepada masyarakal secara menyelunan
Tidak adanya Informasl apablla terjadl
Kejadian penyakit menular kepada masyarakat
Penggunaan mail ist umtuk menyampaikan informasl
Hanya diakukan pada perangkat desa dan

Belum adanya sistem
Informasi pencegahan
penyakit menular

sEaa,aIar kecll masyarakat saja

Belum aganya pemataan dasrn awan

Pelaporan penyaki menukar ha1ya
penyakit manular

darl Ruman Sakit 533
Sullinya pengeteksian penyakit

menular
 Tiask 232 pelaporan dan Puskesmas /
dang 3 J—
gengan melinat gejaia 53 dan Udak ada pelaporan darl masyarakat
Penentuan Fenyanl menular membutuhkan Pelaporan yang lambat aiterima darl
tes laDoratorium di Ruman Sakit Dinas Kesenatan b
Pendeteksian
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Gambar 1: Diagram ishikawa permasalahan penyakit menular

Belum adanya sistemInformasi  pencegahanpenyakit
menularSosialisasiPendeteksianPelaporaninformasi mengenai
penyakit menular belumsampai kepada masyarakat secara
menyeluruh. Tidak adanya informasi apabila terjadikejadian
penyakit menular kepada masyarakat. Belum adanya pemetaan
daerah rawanpenyakit menular. Sulithnya pendeteksian
penyakit menulardengan melihat gejala saja. Penggunaan mail
list untuk menyampaikan informasiPenentuan penyakit
menular membutuhkantes laboratorium di Rumah Sakit Hanya
dilakukan pada perangkat desa dansebagaian kecil masyarakat
saja. Pelaporan penyakit menular hanya dari Rumah Sakit saja.
Tidak ada pelaporan dari Puskesmasdan tidak ada pelaporan
dari masyarakatPelaporan yang lambat diterima dariDinas
KesehatanGambar 1: Digram ishikawa permasalahan penyakit
menularAnalisis permasalahan dari Gambar 1, menunjukkan
kebutuhan sistem informasi pencegahan penyakit menular.

Sistem pencegahan penyakit menular yang dimiliki DKK
Sragen saat ini  merupakan sistem informasi yang
hanyamelakukan monitoring tanpa tindakan pencegahan.

B. Identifikasi Requirement

Sistem Tindakan pencegahan dapat dilakukan dengan
merancangsistem pendeteksian berupa laporan kejadian
penyakit menularoleh ketua RT, validasi kejadian penyakit
menular olehpegawai Puskesmas, dan penanganan berupa
fogging sertasosialisasi informasi kejadian penyakit menular
berupa SMSkepada masyarakat oleh Dinas Kesehatan
Kabupaten. Secaradetil, kebutuhan sistem pencegahan
penyakit menular antaralain:

e Sistem dapat menerima informasi dari pengguna
menggunakan teknologi SMS dengan format tertentu.
Sistem dapat memberikan balasan SMS yang benarkepada
pengirim apabila terjadi kesalahan format SMS.

Sistem memiliki database nomor telepon masyarakatdari
berbagai daerah.

Sistem dapat melakukan pemrosesan pada informasipada
SMS masyarakat terkait kejadian penyakitmenular.

Sistem  dapat memberikan  gambaran  mengenai
daerahpenyakit menular hasil input dari
masyarakatmenggunakan data spasial (GIS).

Sistem dapat memberikan notifikasi kepada
pegawaiPuskesmas untuk melakukan survey terkait
kejadianpenyakit menular yang terjadi pada daerah
Puskesmastersebut.

Sistem dapat menerima input hasil survey dariPuskesmas
dan menyampaikannya kepada DinasKesehatan Kabuaten.
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e Sistem memberikan notifikasi pencegahan
ataupenanggulangan penyakit menular di suatu daerah
darihasil input survey Pegawai Puskesmas.

e Sistem dapat memberikan status clear apabila telah di-

input oleh pegawai Dinas Kesehatan Kabupaten
setelahmelakukan kegiatan pencegahan
ataupunpenanggulangan.

IV. DESAIN SISTEM
Tahap ini memiliki dua bagian, yaitu identifikasi

solusialternatif beserta menentukan pilihan terbaik dan
mendesainsolusi yang dipilih.

A. ldentifikasi Solusi Alternatif

Terdapat dua alternatif solusi untuk merancang
sisteminformasi pencegahan penyakit menular. Dua alternatif
solusitersebut yaitu:
¢ Pembuatan sistem informasi prediksi

kemungkinanterjadinya penyakit menular pada suatu
daerahmenggunakan data penyakit menular yang telah
dimilikioleh Dinas Kesehatan Kabupaten. Sistem
inimenggunakan  data  historical penyakit menular
dandipetakan  berdasarkan  kondisi  geografis  dari
sebuahlokasi.

e Pembuatan sistem informasi pencegahan penyakitmenular
dengan cara mempercepat proses surveysampai dengan
penanggulangan bibit penyakit menularyang ada. Hal ini
dilakukan dengan jalan membuatsistem interaksi tiga arah
antara Dinas KesehatanKabupaten, Puskesmas/Rumah
Sakit dan Masyarakat.

Dari

kedua
analisisperbandingan

alternatif  solusi
menggunakan

yangditunjukkan pada Tabel 1.

tersebut
balance

diperlukan
scorecard

Masyarakat tidak terlibat
secara langsung ataupun
perlibatannya dapat sebagai

Masyarakat
dilibatkan secara
penuh sebagai

subjek pemberi informasi pelapor dan
®) mengenai kondisi geografis | pemberian pesan
c . .. A
2 lokasi sebagai input sistem. | kewaspadaan
3 penyakit menular
< pada suatu lokasi
yang daerah
sekitarnya memiliki
kejadian penyakit
menular.
Sistem terpusat pada DKK | Sistem terpusat pada
sehingga tidak melibatkan DKK namun
Puskesmas sebagi unit melibatkan
R terdekat dengan Puskesmas untuk
§ masyarakat. Selain itu, melakukan survey
a proses lebih banyak terjadi lokasi sehingga
pada aplikasi. proses validasi
suspek penyakit
menular lebih aktual.
o Display prediksi status Pegawai DKK dapat
<o | kewaspadaan penyakit mengetahui daerah
S | menular pada suatu daerah. | dekat dengan lokasi
g o | Pegawai DKK hanya perlu | yang terpengaruh
% g melihat layar dari prediksi daerah lain yang
8 & | kemungkinan terjadinya terdapat suspek
= > | penyakit menular untuk penyakit menular
3 melakukan pencegahan. memberikan
é' pembelajaran pada

pegawai tersebut.

Aspek | Sistem Prediksi Sistem Interaksi
[J Kebutuhan dana yang [J Sistem ini dapat
besar untuk pendataan dibuat dengan dana
geografis dan keadaan yang lebih murah
setiap daerah yang selalu karena perlibatan

-

5 berubah. unsur masyarakat

g [J Tindakan penanganan sebagai pelapor.

;—’_,- hasil prediksi kemungkinan | [1 Dana yang cukup
kejadian penyakit menular besar beberapa
membutuhkan dana yang teknologi yang
besar(pemborosan pada konvensional (lebih
APBD) hemat APBD)

26

Solusi sistem prediksi merupakan pos yang memberatkan

APBD(Anggaran  Pendapatan dan Belanja  Daerah)
karenamengharuskan tindakan penanganan pada daerah
prediksi.

Namun, DKK Sragen sering terjadi kekurangan pada
APBDdan kurangnya Kketerlibatan dari puskesmas sebagai
unitkesehatan terdekat dengan masyarakat.

Solusi  kedua yang memberikan interaksi tiga
objekpenyakit menular yaitu masyarakat, puskesmas dan
rumahsakit, dan DKK. Solusi ini memberikan pembelajaran
padapeople dan dapat lebih menghemat APBD. Oleh sebabitu,
solusi ini merupakan solusi terpilih dari kedua alternatifsolusi
yang dapat dilakukan untuk perancangan sisteminformasi
pencegahan penyakit menular.

Selain alternatif solusi, dibutuhkan pula alternatif
teknologiyang sesuai dengan kondisi masayarakat Kabupaten
Sragen.

Teknologi yang dapat digunakan adalah SMS Gateway [5]
danWeb-based & E-mail Gateway. Perbandingan kedua
teknologitersebut dapat dilihat pada Tabel 2.
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Proses Bisnis Baru Pencegahan Penyakit Menular

Faktor| SMS Gateway Web-based & E-mail
Geteway
Mudah diaplikasikan pada | Dana pada masyarakat
A masyarakat dan lebih murah, proses
) menjangkau sebagian besar | update informasi
5 masyarakat Kabupaten mudah, dan Proses
3 Sragen. pengiriman informasi
dengan waktu singkat.
Membutuhkan database Membutuhkan
nomor handphone database alamat e-mail
A .
o) masyarakat, harga relatif ataupun menggunakan
= mahal untuk pengiriman mail list dan
g pesan SMS, dan proses membutuhkan
@ pengiriman informasi perangkat yang
memerlukan waktu yang kemampuan internet
relatif lama.
Teknologi Web-based & E-mail Gateway lebih umum

diimplementasikan daripada teknologi SMS Gateway. Namun,
kondisi KabupatenSragen yang masih terdapat banyak area
yang belum memilikiakses internet membuat teknologi ini
tidak dapatdiimplementasikan. Teknologi saat iniyang sesuai
dengan kondisi Kabupaten Sragen adalah SMSGateway.

B. Desain Solusi

Desain solusi dirancang menggunakan framework Service-
Oriented Architecture yang terdiri dari enam tahap,
yaitudekomposisi  proses  bisnis, identifikasi kandidat
operasi,pemilihan abstract orchestration logic, pembuatan
kandidatbusiness service, memilih dan menerapkan service-
orientation,dan identifikasi service composition [1]. Untuk
membuatrancangan tersebut, diperlukan proses bisnis baru
dari solusipencegahan penyakit menular. Proses bisnis yang
dirancangsesuai dengan sistem requirement ditunjukkan pada
Gambar 2.

Dinas Kesehatan
Masyarakat Puskesmas SME Gateway
Habupaten
“
( Start ]
A Pengirim -
1 Teriftar Mienerima SME
Fasien dengan
Gelia Fenyakit "‘l“
Menuar
Mengirim SMS h
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l i e Y perbertaan Fomat benar
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adaizh Kehia AT
Mengrimisn SAS “:
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1 — dengan Konten Pemraszan
[ rormt anz cemae Imnten SMS
Dot lckas |
nform: [ canjumian
Informas| Lokas! Mengirimian
(e ) Fenyant Mamsar (¥ natfeasl SAS I'. ';‘_:f:: |I
b A \ meaiar
o o o
riorras waspada e dspiay
. - Meiakukan Survey Pei a8 |
‘:‘j: ‘I'"'” * Lokars teriafinT \\ @3
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B Informas:
- rsbutuhan
N Format bensr? Menenma SME |
Survey Memis | peryakk menuir
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Gambar 2: Proses bisnis pencegahan penyakit menular

Rancangan pada masing-masing tahap SOA secara
detailberdasarkan proses bisnis pada Gambar 2 dijelaskan
padapoin-poin berikut.

1) Dekomposisi Proses Bisnis: Hasil dekomposisi prosesbisnis
berdasarkan aturan SOA service modelling [1]menggunakan
GIS [3].

TABEL 3 HASIL DEKOMPOSISI PROSES BISNIS
Keterangan

Mengirim SMS kejadian penyakit menular
Pengiriman SMS pelaporan ke Ketua RT
Pengiriman SMS kesalahan format

Penerimaan SMS kejadian

Mengirim SMS notifikasi

Survey lokasi kejadian penyakit menular

Mengirim SMS hasil survey

Penerimaan SMS hasil survey

Pengiriman SMS konfirmasi hasil survey hanya dari
petugas

Pengiriman SMS kesalahan format petugas
Pengiriman SMS notifikasi

Tindakan penanganan penyakit menular

Update warna daerah data spasial

o

olo|~N|o|u|s|w|N|k =
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2) ldentifikasi

Kandidat Operasi: Kandidat operasi

yangmungkin dimiliki ditunjukkan pada Tabel 4.

TABEL 4 KANDIDAT OPERASI

Pengiriman
SMS kesalahan
format petugas

Pengambilan seluruh informasi di SMS
Validasi format SMS (Database look-up)
Database look-up format konfirmasi yang
benar

Pengiriman SMS format konfirmasi yang

Langkah Keterangan benar.
Proses Pengiriman Database look-up nomor HP pegawai
Pengiriman Pengiriman SMS merupakan proses manual || SMS notifikasi DKK
SMS kejadian yang dilakukan oleh pelapor penyakit Database look-up pesan penanggulangan
penyakit menular. Penambahan nama desa pada pesan
menular notifikasi
Pengiriman Pengambilan informasi nomor HP Pengiriman SMS notifikasi kejadian
SMS pelaporan | Validasi nomor HP pengirim (database penyakit menular
ke look-up) Database look-up nomor HP masyarakat
Ketua RT Database look-up pesan himbauan dengan daerah data spasial berwarna
pelaporan kuning, oranye dan merah.
Kirim SMS himbauan pelaporan ke Ketua Database look-up pesan waspada
RT Penambahan jenis penyakit pada pesan
Mengirim SMS | Pengambilan seluruh informasi di SMS waspada
kesalahan Validasi format SMS (Database look-up) Pengiriman SMS waspada kepada
format Database look-up format pelaporan yang masyarakat
benar Tindak Tindakan penanganan penyakit menular
Pengiriman SMS format pelaporan yang penanganan merupakan proses manual
benar. penyakit menular
Penerimaan Pembacaan informasi SMS Update warna Database look-up jumlah pasien masing-

SMS kejadian

Pembagian informasi SMS

Pengambilan data lokasi (kode pos)
Pengambilan data nama desa
Pengambilan data jumlah kasus
Pengambilan data jenis penyakit menular
Update database

Mengirim SMS
notifikasi

Database look-up pada Puskesmas dengan
kode pos sama dengan lokasi pelapor.
Database look-up nomor HP pegawai
Puskesmas

Database look-up pesan notifikasi
Penambahan nama desa pada pesan
notifikasi

Pengiriman SMS notifikasi lokasi survey

Survey lokasi
penyakit menular

Survey lokasi kejadian merupakan proses
manual

Mengirim SMS | Pengiriman SMS hasil survey merupakan

hasil survey proses manual

Pengiriman Pembacaan informasi SMS

SMS hasil Pembagian informasi SMS

survey Pengambilan data lokasi (kode pos)
Pengambilan data lokasi nama desa
Pengambilan data positif ataupun negatif
Update database

Pengiriman Pengambilan informasi nomor HP

SMS konfirmasi | Validasi nomor HP petugas (database

hasil survey look-up)

hanya dari Database look-up pesan hanya petugas

petugas yang dapat melakukan pengiriman

konfirmasi

Pengiriman SMS konfirmasi hanya petugas
Puskesmas yang dapat mengirim
konfirmasi

daerah data

masing area

spasial
Pembagian area berdasarkan batas desa
Pergantian warna sesuai dengan jumlah
penderita
3) Pemilihan Abstract Orchestration Logic: terdapat
limaprocessing logic hasil identifikasi yang ditunjukkan
padaTabel 5. Namun, hanya satu yang menjadi
abstractorchestration logic, yaitu Pencegahan Penyakit

Menularkarena

merupakan peraturan proses bisnis yang harus

berjalansesuai alur proses bisnis yang telah ditentukan.

TABEL 5PROCESSING LOGIC

Keterangan

Menerima SMS

Pemrosesan SMS

Pengiriman SMS

Pengecekan sampel darah suspect

G WN |-z

Pencegahan penyakit menular
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4) Pembuatan Kandidat Business Service: kandidatbusiness
service yang diperoleh setelah melakukanpengelompokan
kandidat operasi ditunjukkan pada Tabel 6.

TABEL 6 KANDIDAT BUSINESS SERVICE

Nama Service Kandidat Operasi

Pemrosesan Pengambilan informasi nomor HP

SMS Pengambilan seluruh informasi di SMS
Pembacaan informasi SMS

Pembagian informasi SMS

Pengambilan data lokasi (kode pos)
Pengambilan data nama desa
Pengambilan data jumlah kasus
Pengambilan data jenis penyakit menular
Pembacaan informasi SMS

Pembagian informasi SMS

Pengambilan data lokasi (kode pos)
Pengambilan data lokasi hama desa
Pengambilan data positif ataupun negatif
Pengambilan informasi nomor HP
Pengambilan seluruh informasi di SMS

Validasi Validasi nomor HP pengirim (database
look-up)

Validasi format SMS (Database look-up)
Validasi nomor HP petugas (database
look-up)

Validasi format SMS (Database look-up)

Akses Database | Database look-up pesan himbauan
pelaporan

Database look-up format pelaporan yang
benar

Update database

Database look-up pada Puskesmas dengan
kode pos sama dengan lokasi pelapor.
Database look-up nomor HP pegawai
Puskesmas

Database look-up pesan notifikasi
Update database

Database look-up pesan hanya petugas
yang dapat melakukan pengiriman
konfirmasi

Database look-up format konfirmasi yang
benar

Database look-up nomor HP pegawai
DKK

Database look-up pesan penanggulangan
Database look-up nomor HP masyarakat
dengan daerah data spasial berwarna
kuning, oranye dan merah.

Database look-up pesan waspada
Database look-up jumlah pasien masing-
masing area

Pengiriman
SMS

Pengiriman SMS himbauan pelaporan ke
Ketua RT

Pengiriman SMS format pelaporan yang
benar.

Penambahan nama desa pada pesan
notifikasi

Pengiriman SMS notifikasi lokasi survey
Pengiriman SMS konfirmasi hanya petugas
Puskesmas yang dapat mengirim
konfirmasi

Pengiriman SMS format konfirmasi yang
benar.

Penambahan nama desa pada pesan
notifikasi

Pengiriman SMS notifikasi kejadian
penyakit menular

Penambahan jenis penyakit pada pesan
waspada

Pengiriman SMS waspada kepada
masyarakat

Tampilan data
spasial

Pembagian area berdasarkan batas desa
Pergantian warna sesuai dengan jumlah
penderita

5) Memilih dan Menerapkan Service-Orientation :

Hasil

pemilihan dan pengelompokan kandidat service ditunjukkan

pada Tabel 7.

TABEL 7PENGELOMPOKAN KANDIDAT SERVICE

No| Kandidat

Service

Kandidat Service Operation

1 Pemrosesan

SMS

Pembacaan informasi SMS
Pembagian informasi SMS

2 | Pengambilan | Pengambilan informasi nomor HP

data

Pengambilan seluruh informasi di
SMS

Pengambilan data lokasi (kode pos)
Pengambilan data nama desa
Pengambilan data jumlah kasus

3 | Validasi

Validasi nomor HP (Database look-up)
Validasi format SMS (Database look-up)

29




Jurnal Edukasi dan Penelitian Informatika (JEPIN) Vol. 1, No. 1, (Juni 2015) ISSN 2460-7041

Akses
Database

Database look-up pesan himbauan
pelaporan

Database look-up format pelaporan
yang benar

Update database

Database look-up pada Puskesmas
dengan kode pos sama dengan lokasi
pelapor.

Database look-up nomor HP pegawai
Database look-up pesan notifikasi
Database look-up pesan hanya petugas
yang dapat melakukan pengiriman
konfirmasi

Database look-up format konfirmasi
yang benar

Database look-up pesan
penanggulangan

Database look-up nomor HP
masyarakat dengan daerah data spasial
berwarna kuning, oranye dan merah.
Database look-up pesan waspada
Database look-up jumlah pasien
masing-masing area

Pengiriman
SMS

Pengiriman SMS himbauan pelaporan ke
Ketua RT

Pengiriman SMS format pelaporan yang
benar

Pengiriman SMS notifikasi lokasi
survey

Pengiriman SMS konfirmasi hanya
petugas Puskesmas yang dapat
mengirim konfirmasi

Pengiriman SMS format konfirmasi
yang benar.

Pengiriman SMS notifikasi kejadian
penyakit menular

Pengiriman SMS waspada kepada
masyarakat

Tampilan data
spasial

Pembagian area berdasarkan batas desa
Pergantian warna sesuai dengan jumlah
penderita

Formatting Penambahan nama desa
SMS Penambahan jenis penyakit pada pesan
waspada
6) Identifikasi  Service Compostion hasil  dari
komposisiservice pada service interface layer yaitu
orchestrationservice layer, business service layer, dan

application servicelayer, ditunjukkan pada Tabel 8.

TABEL 8 IDENTIFIKASI SERVICE COMPOSITION

No| Kandidat Service Service Layer
1 | Pencegahan Penyakit | Orchestration  Service
Menular Layer
2 | Pemrosesan SMS Business Service Layer
3 | Pengambilan data Application Service
Layer
4 | Validasi Application Service
Layer
5 | Akses Database Application Service
Layer
6 | Pengiriman SMS Application Service
Layer
7 | Update tampilan data | Business Service Layer
spasial
8 | Formatting SMS Application Service
Layer
Sedangkan  penyusunan  service  modelling  beserta

keterhubunganya ditunjukkan di Gambar 3.

Service Interface Layer Pencegahan Penyakit Menular
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Gambar 3: Komposisi Service Interface LayerV.

V. KESIMPULAN

Sistem GIS yang dirancang menggunakan data spasial
sebagai display pada aplikasi. Fitur early warning
systemdilakukan dengan memberikan status warna terhadap
kejadian penyakit menular yang terjadi di masyarakat..

Fitur  notifikasi  untuk  early  warning  system
dilakukandengan bentuk SMS untuk menangani penyakit
menular.

Penyebaran SMS notifikasi ini dilakukan kepada pegawai
Puskesmas untuk melakukan kegiatan survey lokasi
kejadianpenyakit menular, kepada pegawai DKK untuk
keperluan tindakan penanganan penyakit menular, dan SMS
notifikasistatus waspada kepada masyarakat daerah yang
rawanpenyakit menular.

Sistem ini melibatkan Ketua RT sebagai pendeteksi dan
pelapor kejadian penyakit menular, pegawai Puskesmas
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sebagai  validator  kejadian, dan pegawai  Dinas
KesehatanKabupaten melakukan penanganan pada daerah
lokasikejadian dan menghindari terjadinya wabah penyakit
menular.
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