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SARI 

 

Penyakit parkinson adalah penyakit syaraf generatif dengan penderita terbanyak kedua 

setelah Alzheimer. Penyakit Parkinson lebih sering ditemukan pada orang dengan umur di atas 

60 tahun dengan jumlah pria lebih tinggi daripada wanita, dengan perbandingan 3 banding 2. 

Di Indonesia sendiri diperkirakan terdapat sebanyak 200.000-400.000 penderita penyakit 

parkinson. Tanda-tanda dari penyakit Parkinson antara lain adalah gejala motorik, nonmotorik, 

dan perilaku dengan gejala motorik utama yaitu tremor, rigiditas atau kekakuan, bradiakinesia 

atau gerakan lambat, dan kehilangan keseimbangan. Oleh karena itu dibutuhkan sebuah 

aplikasi untuk membantu penyandang Penyakit parkinson dalam melakukan terapi dalam 

upaya untuk mengurangi dampak penyakit parkinson. 

Metode penelitian yang digunakan pada penelitian ini adalah Research And Development, 

dengan mengembangkan sebuah aplikasi yang bernama Parkinfo menggunakan metode 

pengembangan waterfall dan metode pengujian black box. Metode black box digunakan untuk 

menguji Apakah aplikasi dapat berjalan sesuai fungsionalitas yang telah ditetapkan 

sebelumnya. Tahapan lain dalam metode Research And Development wawancara untuk 

mengetahui apakah aplikasi yang dikembangkan sudah sesuai dengan kebutuhan. 

Setelah melakukan seluruh proses dalam penelitian ini, aplikasi yang bernama Parkinfo 

telah berhasil dikembangkan. Aplikasi ini memiliki fitur informasi mengenai Penyakit 

parkinson dan terapi motorik sekaligus pengingat konsumsi vitamin. Berdasarkan hasil 

pengujian black box aplikasi Parkinfo dapat berjalan sesuai dengan fungsionalitas yang telah 

ditetapkan dan Berdasarkan hasil wawancara dengan penyandang penyakit parkinson aplikasi 

ini dapat membantu dalam terapi motorik dan fitur pengingat konsumsi vitamin dapat 

membantu mengingatkan. 

 

Kata kunci: Parkinson, Terapi, Aplikasi. 
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GLOSARIUM 

 

Waterfall metode pengembangan perangkat lunak.  
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BAB I 

PENDAHULUAN 

 

1.1 Latar Belakang 

Menua adalah suatu peristiwa alami dalam kehidupan manusia di mana kemampuan 

jaringan tubuh untuk mempertahankan struktur dan fungsi normalnya mulai berkurang. 

Fenomena ini disertai dengan kehilangan secara bertahap jaringan pada sistem saraf, otot, dan 

jaringan lainnya. (Manangkot et al., 2016). Proses penuaan dapat berbeda pada setiap orang 

dalam rentang umur yang berbeda-beda. Menurut ketentuan Undang-Undang Nomor 13 Tahun 

1998, seseorang dianggap lanjut usia jika usianya mencapai 60 tahun atau lebih. (Indonesia, 

1999). Perubahan yang cukup terlihat dari proses penuaan tersebut adalah perubahan mental, 

kepribadian, dan ingatan. Proses penuaan dapat menyebabkan ketergantungan terhadap orang 

lain, contohnya dalam masalah ekonomi dan kegiatan sehari-hari(Al Rasyid et al., 2017). Salah 

satu penyakit yang memiliki hubungan dengan bertambahnya usia adalah penyakit degeneratif. 

Penyakit degeneratif merujuk pada kondisi di mana fungsi organ-organ atau jaringan tubuh 

mengalami penurunan seiring dengan berlalunya waktu. Kondisi ini berasal dari perubahan 

pada sel-sel tubuh yang memengaruhi kinerja organ secara menyeluruh.(Amila et al., 2021). 

Penyakit Parkinson merupakan salah satu penyakit syaraf degeneratif yang umumnya dialami 

oleh orang lanjut usia. 

 

Penyakit parkinson adalah penyakit syaraf generatif dengan penderita terbanyak kedua 

setelah Alzheimer(Tarakad & Jankovic, 2017). Penyakit Parkinson lebih sering ditemukan 

pada orang dengan umur di atas 60 tahun dengan jumlah pria lebih tinggi daripada wanita, 

dengan perbandingan 3 banding 2.(Xu et al., 2019). Di Indonesia sendiri diperkirakan terdapat 

sebanyak 200.000-400.000 penderita penyakit parkinson(Rafifah et al., 2021). Sebuah 

penelitian yang dilakukan oleh Global Burden of Diesease pada pada tahun 2016 terdapat 6,1 

juta orang di seluruh dunia yang mengidap penyakit parkinson pada tahun 2016, angka ini 

meningkat sebanyak 2.4 kali dari 2,5 juta pada tahun 1990. Di Indonesia sendiri angkat 

kematian karena penyakit Parkinson pada tahun 2016 adalah 3490 menduduki peringkat 

pertama di Asia Tenggara(Ray Dorsey et al., 2018). Berdasarkan studi yang dilakukan di RSUP 

Sardjito pada tahun 2016 mayoritas penderita parkinson adalah manula dengan usia lebih dari 

60 tahun dengan persetase 60% dengan banyak pasien 15 orang(Setiarini & Subagya, 2016). 

Studi serupa yang dilakukan di RSUP Kandou Manado menunjukan penderita penyakit 
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parkinson dengan usia di atas 61 tahun, terdapat 23 individu yang mencakup 74,2% dari 

keseluruhan(Tarukba et al., 2016). Pada tahun 2017, sebuah studi yang dilakukan untuk 

mengetahui frekuensi terjadinya gangguan tidur pada individu yang mengidap parkinson yang 

sedang menjalani perawatan di Rumah Sakit Umum Daerah Wangaya, Denpasar. menunjukan 

angka 56,1% pada total pengidap Parkinson dengan umur lebih dari 60 tahun(Wikandikta et 

al., 2020). Studi profil penderita parkinson pada tahun 2020 di RS rujukan di Kota Denpasan 

juga menunjukan kesamaan mayoritas penderita penyakit parkinson dengan persentase 63.8% 

dengan total pasien sebanyak 30 orang(Pradnyaning et al., 2020). Berdasarkan fakta penelitian 

terdahulu tersebut mayoritas penderita penyakit Parkinson merupakan individu yang berusia 

lebih dari 60 tahun. Dampak penyakit Parkinson pada lansia yang mengganggu aktivitas 

kehidupan sehari-hari adalah gejala motorik yaitu rigiditas atau kekakuan, tremor, dan 

ketidakseimbangan postur tubuh. Dampak-dampak tersebut dapat membuat penderita lansia 

mengalami kesulitan dalam kegiatan sehari-hari dan pada tahap yang lebih parah memerlukan 

bantuan orang lain untuk menjalankan aktivitas. 

 

Informasi mengenai penyakit Parkinson pada umumnya masih dicari melalui internet, buku 

atau konsultasi langsung kepada dokter. Tetapi tidak semua orang memiliki akses untuk 

internet atau konsultasi kepada dokter secara langsung. Terlebih pada mayoritas penderita 

penyakit Parkinson yaitu lansia yang paling membutuhkan informasi tentang penyakit 

Parkinson itu sendiri dan terapi-terapi yang dapat dilakukan untuk mengurangi dampak 

penyakit Parkinson. Berdasarkan studi penggunaan teknologi informasi dan komunikasi 

menggunakan smartphone pada lansia menunjukan peningkatan kualitas hidup pada 

lansia(Caprani et al., 2012). Aplikasi smartphone bisa menjadi solusi perangkat penyedia 

informasi penyakit Parkinson dan terapi penyakit tersebut untuk lansia. Dengan adanya aplikasi 

informasi dan terapi penyakit Parkinson yang dapat memberikan manfaat dalam menambah 

wawasan dan penggunaan yang lebih praktis dari pada harus mencari di internet atau buku 

karena aplikasi sudah terfokus pada penyakit Parkinson. 

 

Berdasarkan pemaparan data dan fakta di atas tentang penggunaan teknologi informasi, 

dan penyakit Parkinson maka penulis mengangkat topik Pengembangan Aplikasi Parkinfo 

Untuk Lansia Penyandang Penyakit Parkinson. Metode pengembangan aplikasi menggunakan 

metode waterfall sehingga setiap tahapannya dapat dikembangkan secara optimal, efektif, dan 

efisien.  
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1.2 Rumusan Masalah 

Berdasarkan latar belakang yang terdapat di atas, rumusan masalah pada penelitian ini 

sebagai berikut: 

a. Apakah aplikasi Parkinfo semua fungsinya dapat berjalan dengan baik. 

b. Apakah Aplikasi Parkinfo ini dapat membantu terapi pasien parkinson dalam melatih 

motorik dan mengingatkan konsumsi vitamin. 

 

1.3 Batasan Masalah 

Berdasarkan latar belakang dan rumusan masalah di atas, batasan masalah dari penelitian 

ini adalah sebagai berikut: 

a. Terapi parkinson hanya pada aspek motorik meliputi latihan treadmill, latihan kekuatan, 

latihan duduk berdiri, dan latihan jinjit. 

b. Konten terapi tidak mencakup latihan peningkatan kognisi. 

 

1.4 Tujuan Penelitian 

Tujuan dari penelitian ini adalah menghasilkan aplikasi yang dapat membantu pasien 

parkinson dalam melatih motorik serta mengingatkan konsumsi vitamin. 

 

1.5 Manfaat Penelitian 

Manfaat yang bisa diperoleh dari penelitian ini adalah aplikasi dapat memberikan 

pengetahuan tentang penyakit parkinson dan melatih pasien parkinson dalam peningkatan 

kemampuan motorik dan membantu pasien parkinson dalam menjadwalkan konsumsi vitamin. 

Masyarakat umum menambah khasanah pengetahuan masyarakat terkait implementasi 

teknologi informasi dalam terapi pasien parkinson. 

 

1.6 Sistematika Penulisan 

BAB I PENDAHULUAN 

Bagian ini mencakup konteks penelitian, pengidentifikasian permasalahan, penentuan 

batasan, fokus masalah yang akan diangkat, penetapan tujuan dan manfaat dari penelitian, 

langkah-langkah yang akan diambil dalam menyelesaikan penelitian ini, dan pengaturan 

sistematika penulisan penelitian. 
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BAB II TINJAUAN PUSTAKA DAN LANDASAN TEORI 

Bagian ini mencakup landasan teoritis yang diterapkan dalam penelitian ini, mencakup 

kajian literatur terkait dengan terapi Parkinson dan teori-teori yang berkaitan dengan 

pengembangan aplikasi untuk terapi penyakit tersebut. 

 

BAB III METODE PENELITIAN 

Bagian ini mengupas langkah-langkah dalam pengembangan aplikasi Parkinfo, 

dimulai dari analisis kebutuhan desain dan fungsionalitas aplikasi Parkinfo. 

 

BAB IV IMPLEMENTASI DAN PENGUJIAN 

Bagian ini mengulas tentang output dari proses pengembangan aplikasi Parkinfo yang 

telah disusun sesuai dengan kebutuhan fungsional. Selanjutnya, dilakukan pengujian 

terhadap aplikasi yang telah dikembangkan. 

 

BAB V KESIMPULAN DAN SARAN 

Bagian ini mencakup kesimpulan hasil dari implementasi penelitian ini dan 

memberikan rekomendasi/saran untuk penyempurnaan bagi peneliti di masa depan. 
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BAB II 

TINJAUAN PUSTAKA DAN LANDASAN TEORI 

 

2.1 Penelitian Terkait 

Perkembangan teknologi pada zaman ini membuat penelitian yang berkaitan dengan 

sistem informasi dalam seluruh aspek kehidupan, salah satunya adalah dalam aspek kesehatan 

mulai bermunculan. Pada dasarnya penelitian dalam aspek kesehatan menjadikan 

perkembangan sistem informasi menjadi alat untuk dapat mempermudah manusia dalam 

mendapatkan informasi yang berkaitan dengan kesehatan, salah satunya adalah informasi 

tentang penyakit dan terapi atau obat untuk menyembuhkannya. Pada kajian literatur ini untuk 

mencari penelitian terkait menggunakan Google Scholar menggunakan Bahasa Indonesia 

dengan kata kunci “aplikasi mobile”, “terapi”, “obat”, “edukasi”, dan “swamedikasi” 

ditemukan sebanyak 6.800 artikel jurnal. Setelah melalui proses penyaringan yang ketat 

terdapat 14 artikel jurnal yang relevan terkait penelitian ini yang ditulis menggunakan Bahasa 

Indonesia dengan rentang waktu publikasi antara 2015 sampai 2023. Pencarian selanjutnya 

menggunakan Bahasa Inggris dengan kata kunci “selfmedication application”, “mobile 

application”, dan “parkinson” ditemukan artikel sebanyak 17.300 artikel jurnal. Setelah melalui 

proses penyaringan terdapat 9 artikel jurnal yang ditulis menggunakan Bahasa Inggris dan 

dipublikasikan pada rentang waktu 2019-2023. Berikut adalah perbandingan dengan penelitian 

terkait pada table 2.1. 
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Tabel 2.1 Penelitian Terkait 

Penulis Topik 
Metode 

Pengembangan 
Aplikasi 

Informasi Penyakit Informasi Terapi/Obat 
Metode dan Hasil 

Pengujian 

(Ferawati et al., 2022) Aplikasi swamedikasi Tidak dicantumkan 

Tersedia keterangan 
gangguan kesehatan 

umum yaitu sakit 
kepala, batuk, flu, 

dan pilek. 

Tersedia keterangan 
pengobatan penyakit 

umum seperti batuk, pilek, 
flu, dan sakit kepala. 

Black box. Aplikasi dapat 
berfungsi dengan baik 
sesuai dengan desain. 

(Tujni, 2018) 
Sistem informasi 
pengenalan obat 

Prototype 

Tersedia informasi 
penyakit umum, 

penyakit dalam, dan 
penyakit kandungan 

Tersedia informasi obat 
untuk berbagai macam 
penyakit dan terdapat 
informasi obat herbal 

Black box. Aplikasi dapat 
berfungsi dengan baik 
sesuai dengan desain 

(Nurochman et al., 
2015) 

Aplikasi swamedikasi Tidak dicantumkan 
Tersedia informasi 
penyakit flu, batuk, 
demam, dan diare 

Tersedia informasi obat 
untuk penyakit flu, batuk, 

demam, dan diare 

Tidak dicantumkan. 
Aplikasi dapat berfungsi 

dengan baik sesuai dengan 
desain 

 

(Indrajani et al., 2018) 

Aplikasi yang 
memberikan 

informasi serta 
melakukan diagnosis 

penyakit jantung 

Agile 
Tersedia informasi 
tentang penyakit 

jantung 
Tidak Tersedia 

Pengujian data set 
menggunakan Decision 

Tree, k-NN, SVM. Tingkat 
akurasi 82% menggunakan 

model k-NN(k=7) 

(Brucles et al., 2019) 

Aplikasi yang 
memberikan 

panduan mengenai 
obat-obatan 

penyakit dalam 

Tidak dicantumkan 
Tersedia keterangan 
mengenai penyakit 

dalam 

Tersedia informasi obat 
herbal untuk penyakit 

dalam 

Pengujian fungsional. 
Aplikasi dapat berfungsi 

dengan baik sesuai dengan 
desain 

(Tresnawati & Fauzi, 
2015) 

Aplikasi edukasi 
pencegahan demam 

berdarah 
Tidak dicantumkan 

Tersedia informasi 
tentang penyakit 
demam berdarah 

Tersedia informasi 
penanganan untuk 

penyakit demam berdarah 

Pengujian alpha dan beta. 
Pengujian alpha 

menggunakan blackbox 
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Penulis Topik 
Metode 

Pengembangan 
Aplikasi 

Informasi Penyakit Informasi Terapi/Obat 
Metode dan Hasil 

Pengujian 

dengan hasil aplikasi dapat 
berfungsi dengan baik 
sesuai dengan desain. 

Pengujian beta 
menggunakan kuisioner 

dengan hasil sudah sesuai 
dengan kebutuhan dan 
kenyamanan pengguna, 

tetapi tidak dicantumkan 
data hasil kuisioner. 

(Yanti & Rihyanti, 
2020) 

Aplikasi informasi 
pertolongan pasien 

Covid-19 
Tidak dicantumkan 

Tersedia informasi 
tentang penyakit 

Covid-19 

Tersedia informasi 
penanganan untuk 
penyakit Covid-19 

Pengujian fungsional. 
Aplikasi dapat berfungsi 

dengan baik sesuai dengan 
desain pada sebagian besar 

perangkat uji. Pengujian 
tahap dua dengan 

kuisioner pada 10 orang 
responden dengan 

mendapat hasil positif para 
setiap pertanyaan yang 

diajukan. 

(Lolong et al., 2017) 
Aplikasi kamus 

penyakit manusia 
Tidak dicantumkan 

Tersedia informasi 
tentang berbagai 
macam penyakit 

contohnya anemia 

Tidak Tersedia 
Black box. Aplikasi dapat 

berfungsi dengan baik 
sesuai dengan desain 

(Haris, 2018) 
Aplikasi ensiklopedia 

kesehatan 
Waterfall Tidak tersedia Tidak Tersedia 

Kuisioner. Hasil pengujian 
sistem dari 25 responden 
menghasilkan nilai 88,9% 
menyatakan sangat baik. 
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Penulis Topik 
Metode 

Pengembangan 
Aplikasi 

Informasi Penyakit Informasi Terapi/Obat 
Metode dan Hasil 

Pengujian 

(Lasimin et al., 2022) 
Aplikasi swamedikasi 

untuk imunitas 
Covid-19 

Agile Tidak tersedia 

Tersedia informasi obat 
herbal untuk meningkatkat 
imunitas terhadap penyakit 

Covid-19 

Black box. Aplikasi dapat 
berjalan dengan baik tetapi 

terdapat beberapa fitur 
yang over size jika 

digunakan di device lain. 

(Zakiyah & Mahtarami, 
2015) 

Game androin terapi 
pasca stroke 

Tidak dicantumkan Tidak tersedia 
Tersedia terapi motorik 

untuk penyakit stoke 

Kuisioner. 
Hasil pengujian kinerja 
game dinilai cukup baik 

dengan nilai penerimaan 
75% 

(Saputra et al., 2015) 
Aplikasi ensiklopedia 

penyakit dengan 
terapi herbal 

Waterfall 
Terdapat informasi 

penyakit umum 

Tersedia informasi obat 
dan terapi penyembuhan 
penyakit umum dengan 

herbal 

Pengujian Fungsional. 
Aplikasi dapat berjalan 

sesuai rancangan. 

(Muzakir, 2018) 
Aplikasi pengenal 

obat-obatan 
Prototype 

Terdapat informasi 
penyakit umum yang 
diinput oleh admin 

Tersedia informasi obat 
untuk penyakit umum 

Blackbox. 
Aplikasi dapat berjalan 

sesuai rancangan 

(Sari et al., 2021) 
Aplikasi pengenal 

obat herbal 
Waterfall Tidak tersedia 

Tersedia informasi obat 
herbal 

Pengujian Fungsional. 
Aplikasi dapat berjalan 

sesuai dengan rancangan. 

(Hidayatulloh & 
Afrianto, 2019) 

Aplikasi perbaikan 
pola hidup penderita 

GERD 

Multimedia 
Development Life 

Cycle 
Tidak tersedia 

Tersedia informasi terapi 
olahraga dan musik, 

rekomendasi pola makan. 

Pengujian alpha dan beta. 
Hasil pengujian alpha 

memenuhi keseluruhan 
kebutuhan pengguna. Hasil 

pengujian beta 
menggunakan kuisioner 4 
pertanyaan dengan rata-

rata responden 175 orang 
dengan hasil kategori 
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Penulis Topik 
Metode 

Pengembangan 
Aplikasi 

Informasi Penyakit Informasi Terapi/Obat 
Metode dan Hasil 

Pengujian 

setuju dengan rata-rata 
hasil 70%. 

(Putzolu et al., 2023) 

Aplikasi mobile 
latihan olahraga 
untuk penyakit 

parkinson 

Tidak dicantumkan 
Terdapat informasi 
penyakit parkinson 

Tersedia informasi terapi 
olahraga  

Uji coba pada 18 partisipan 
menunjukan peningkatan 

kepatuhan latihan olahraga 
dan latihan berjalan. 

Peningkatan pada kondisi 
pasien seperti gerakan dan 

kognitif. 

(Kim et al., 2021) 

Aplikasi mobile 
manajemen olahraga 

untuk penyakit 
parkinson 

Tidak dicantumkan Tidak tersedia 
Tersedia informasi terapi 

olahraga  

Uji coba pada 21 partisipan 
menunjukan peningkatan 

signifikan pada total waktu 
latihan fisik, kepatuhan 

latihan, level aktivitas fisik, 
dan kualitias hidup pasien 

dengan penyakit parkinson. 

(Gaßner et al., 2022) 

Aplikasi mobile 
terapi olahraga 

untuk terapi 
parkinson 

Tidak dicantumkan Tidak tersedia 
Tersedia informasi terapi 

olahraga  

Uji coba pada 15 partisipan 
menunjukan skala 

penggunaan sistem 
mencarai skor 72.2 yang 

menunjukan bahwa 
aplikasi memiliki tingkat 
penggunaan yang bagus. 
Pasien yang melakukan 
latihan fisik menunjuk 
peningkatan aktivitas 

motorik,  
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Penulis Topik 
Metode 

Pengembangan 
Aplikasi 

Informasi Penyakit Informasi Terapi/Obat 
Metode dan Hasil 

Pengujian 

(Park et al., 2022) 
Aplikasi mobile 

manajemen penyakit 
parkinson 

Tidak dicantumkan 
Terdapat informasi 
penyakit parkinson 

Tersedia informasi terapi 
olahraga  

Uji coba dilakukan pada 
dua yaitu grup intervensi 
dan grup kontrol. Grup 

intervensi yang 
menggunakan aplikasi 
mobile menunjukan 

peningkatan signifikan 
pada efikasi diri dan 

penurunan gelaja non 
motorik, tetapi tidak ada 

perbedaan signifikan pada 
gejala motorik, manajemen 

diri, dan kualitas hidup 
antara dua grup. 

(Ma et al., 2021) 

Aplikasi mobile 
latihan tai chi dan 
peregangan pada 

penyakit parkinson 

Tidak dicantumkan Tidak tersedia 
Tersedia informasi terapi 

tai chi dan peregangan 

Literatur tidak memuat 
hasil uji coba penggunaan 

aplikasi. 

(Gao et al., 2021) 
Aplikasi mobile 
latihan tai chi 

penyakit parkinson 
Tidak dicantumkan Tidak tersedia 

Tersedia informasi terapi 
tai chi 

Literatur tidak memuat 
hasil uji coba penggunaan 

aplikasi. 

(Landers & Ellis, 2020) 

Aplikasi mobile 
latihan olahraga 
untuk penyakit 

parkinson 

Tidak dicantumkan Tidak tersedia 
Tersedia informasi terapi 

olahraga 

Hasil uji coba kepada 
pengguna merasakan 
bahwa aplikasi dapat 

digunakan dengan mudah 
dan perserta merasa puas. 

Meskipun studi ini tidak 
mengidentifikasi sebab 

akibat, tetapi bukti yang 
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Penulis Topik 
Metode 

Pengembangan 
Aplikasi 

Informasi Penyakit Informasi Terapi/Obat 
Metode dan Hasil 

Pengujian 

menunjukan pemingkatan 
dalam kekuatan, 

pergerakan, keseimbangan, 
dan kualitas hidup. 

(Scorza et al., 2020) 

Perbandingan 
efektivitas 

penggunaan aplikasi 
mobile latihan 

olahraga 

Tidak dicantumkan Tidak tersedia 
Tersedia infomasi terapi 

olahraga 

Uji coba dilakukan pada 51 
partisipan yang dibagi 

dalam 2 kelompok. 
Kelompok yang 

menggunakan aplikasi 
mobile dan yang tidak. 

Kedua grup menunjukan 
peningkatan dalam 

aktivitas fisik. Penggunaan 
aplikasi mobile lebih 
bermanfaat kepada 

partisipan daripada peserta 
yang lebih pasif. 
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Berdasarkan tinjauan pustaka yang sudah dilaksanakan, dapat disimpulkan bahwa tiap-

tiap aplikasi memiliki tujuan untuk memberikan edukasi tentang kesehatan terutama pada 

edukasi penyakit dan juga obat atau terapi untuk penyakit tersebut. Pada sistem informasi yang 

akan dikembangkan oleh penulis terdapat fitur yang mirip seperti pada tinjauan pustaka di atas 

yaitu informasi mengenai penyakit parkinson dan terapi aerobik dan vitamin untuk penderita 

penyakit parkinson. Kontribusi yang menjadi tujuan penulis adalah mengembangkan aplikasi 

dengan fitur-fitur tersebut yang diharapkan dapat meningkatkan pengetahuan tentang penyakit 

parkinson itu sendiri dan dapat merekomendasikan terapi yang dapat membantu penyandang 

penyakit parkinson untuk mengurangi dampak penyakit parkinson dan meningkatkan kualitas 

hidup. 

 

2.2 Referensi Aplikasi 

Dalam melaksanakan penelitian ini penulis mengkaji dengan beberapa aplikasi mobile 

yang memiliki lingkup dalam aspek kesehatan. Tujuan penulis melakukan pengkajian adalah 

untuk mencari fitur dan kelebihan pada aplikasi mobile tersebut. Pada kajian aplikasi 

pembanding ini penulis membandingan 3 aplikasi mobile, berikut adalah perbandingan dari 

aplikasi mobile terkait pada tabel 2.2. 

 

Tabel 2.2 Aplikasi Pembanding 

Nama aplikasi Fokus 

Fitur   

Nama Fitur 
Kegunaan 

Fitur 

MyTherapy 

(mytherapyapp.com)  

Fokus aplikasi ini adalah untuk 

meningkatkan kesehatan dengan 

fitur pengingat jadwal minum obat 

untuk berbagai penyakit dan tidak 

berfokus kepada satu penyakit 

saja 

Fitur 

reminder 

Untuk 

mengingatkan 

jadwal minum 

obat/vitamin 

menggunakan 

notifikasi 

 

Fitur 

Riwayat 

Untuk melihat 

riwayat 

minum 

obat/vitamin 

 

Home Workout 

(abishkking.com) 

Fokus aplikasi ini adalah untuk 

meningkatkan kesehatan dengan 

berbagai latihan otot seperti 

Fitur timer 

latihan 

Untuk 

menetapkan 
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Dari pengkajian aplikasi yang telah dilaksanakan, dapat disimpulkan bahwa setiap 

aplikasi memiliki fitur-fitur penting yang dapat diimplementasikan pada aplikasi yang akan 

dikembangkan oleh penulis yaitu fitur reminder, timer latihan, dan riwayat. 

 

2.3 Parkinson 

Penyakit Parkinson adalah disfungsi otak yang secara patologis ditandai dengan 

degenerasi neuron pada otak manusia, hilangnya pigmen pada substansia nigra, adanya inklusi 

sitoplasma yang disebut Lewy bodies, dan substansia nigra-pars compacta(SNC) mengalami 

latihan tangan, dada, pundak, 

perut, dan kaki. 

lama waktu 

latihan 

Fitur 

Riwayat 

Untuk melihat 

Riwayat 

olahraga yang 

telah 

dilakukan 

 

Swiss Parkinson 

(skyscrapersoftware.ch/swi

ss-parkinson/index.html)  

Fokus aplikasi ini untuk 

membantu pasien parkinson dan 

kerabatnya untuk terapi pasien 

Penyakit parkinson. 

Fitur 

reminder 

Untuk 

mengingatkan 

jadwal minum 

obat/vitamin 

menggunakan 

notifikasi 

 

 

Fitur 

Riwayat 

Untuk melihat 

riwayat 

minum 

obat/vitamin 

 

Fitur 

Informasi 

Untuk 

memberikan 

informasi 

mengenai 

Penyakit 

parkinson 

 

Fitur 

Program 

Latihan 

Untuk 

membuat 

program 

latihan terapi 

pasien 

parkinson 
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penurunan dopamin (Tarukba et al., 2016). Meskipun penyebabnya belum sepenuhnya 

dipahami, penyakit parkinson adalah penyakit syaraf yang cukup dikenal. Penyakit ini, yang 

termasuk dalam kelompok penyakit neurodegeneratif progresif, merupakan salah satu yang 

paling umum terjadi setelah Alzheimer. Tanda-tanda dari penyakit Parkinson antara lain adalah 

gejala motorik, nonmotorik, dan perilaku dengan gejala motorik utama yaitu tremor, rigiditas 

atau kekakuan, bradiakinesia atau gerakan lambat, dan kehilangan keseimbangan(Lindayani et 

al., 2021).  

Tindakan yang dapat dilakukan dalam penanganan penyakit parkinson ada berbagai 

macam, antara lain adalah terapi yang memerlukan obat(farmakologi) dan terapi yang tidak 

memerlukan obat (non famakologi). Penggunaan obat dalam penanganan penyakit parkinson 

dapat meringankan gejala dengan tujuan untuk meningkatkan mobilitas, fungsionalitas, dan 

performa dalam aktifitas sehari-hari(DeMaagd & Philip, 2015a). Terapi non farmakologi 

adalah terapi yang tidak memerlukan obat dalam upaya penanganannya, salah satu terapi non 

farmakologi adalah dengan melakukan exercise atau latihan. Latihan fisik dapat memberikan 

dampak positif pada fungsi kognitif dan pergerakan bagi individu yang menderita penyakit 

Parkinson. (Tanazza & Erawati, 2022). Terapi non farmakologi juga menunjukan hasil positif 

dalam penanganan penderita penyakit parkinson, sebagai contoh latihan tai chi meningkatkan 

keseimbangan tubuh, latihan fisik berguna sebagai alternatif penanganan penyakit 

parkinson(DeMaagd & Philip, 2015b). 

 

2.4 Terapi Motorik Penyakit Parkinson 

Olahraga telah lama terbukti memiliki banyak manfaat dalam bidang kesehatan dan 

secara umum dapat mengurangi efek penuaan, mengurangi rasa sakit dan tingkat kematian dari 

banyak penyakit kronis(Booth et al., 2012). Salah satu bentuk olahraga yang dapat menjadi 

terapi adalah latihan aerobik. Contohnya seperti berjalan, berlari, bersepeda, dan 

berenang.(Dharma & Boy, 2020). Berikut adalah rekomendasi terapi motorik untuk pasien 

parkinson: 

a. Latihan Aerobik 

Latihan aerobik dapat meningkatkan kesehatan otak dengan cara mengurangi inflamasi 

dan stres oksidatif. Berdasarkan kajian literatur oleh Cammisuli tentang kesehatan otak pada 

pasien Parkinson disebutkan bahwa latihan aerobik menggunakan treadmill pada pasien 

penderita Parkinson dengan gejala motorik sedang menunjukan hasil peningkatan pada kognisi 

umum dan kualitas hidup penderita penyakit Parkinson(Cammisuli et al., 2020). Dalam 
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tinjauan literatur oleh Matekovic, tiga artikel jurnal tentang efek penggunaan latihan treadmill 

pada peningkatan postur, keseimbangan, dan kecepatan berjalan menemukan bahwa latihan 

treadmill meningkatkan postur, keseimbangan, dan kecepatan berjalan pada pasien penyakit 

Parkinson. Latihan treadmill yang memberikan hasil optimal dalam mengurangi gejala motorik 

adalah latihan intensitas rendah dengan kecepatan konstan. Ini menjanjikan karena treadmill 

adalah alat yang mudah digunakan, bukan olahraga yang membutuhkan banyak persiapan 

untuk digunakan(Matekovic, 2019). 

Berdasarkan studi yang dilakukan oleh Lindayani yaitu tinjauan literatur tentang efek 

latihan aerobik terhadap fungsi motorik lansia dengan penyakit parkinson adalah latihan 

aerobik menggunakan treadmill dapat meningkatkan fungsi motorik pada lansia yang 

mengidap penyakit parkinson. Adapun rekomendasi latihan aerobik menggunakan treadmill 

sebagai berikut: 5 menit pemanasan, 30 menit jalan kaki treadmill, dan pendinginan 5 menit 

pasca latihan(Lindayani et al., 2021). 

 

b. Latihan Kekuatan 

Latihan kekuatan dapat menjadi pilihan dalam terapi latihan untuk pasien parkinson. 

Berdasarkan penelitian (Cherup et al., 2019) latian kekuatan dapat meningkatkan kekuatan 

otot. Latian yang cocok untuk kekuatan otot tangan adalah latian angkat beban menggunakan 

dumbbell atau alat yang lain sesuai kapasitas(Fadila, 2023). 

 

c. Latihan Duduk Berdiri 

Salah satu pendekatan terapi yang menarik perhatian adalah terapi duduk-berdiri. Terapi 

ini tidak hanya menargetkan keterbatasan motorik, tetapi juga memperhatikan keseimbangan 

dan kualitas hidup pasien. Rekomendasi terapi duduk berdiri dilansir dari (Dwiputra, 2019) 

dengan cara duduk dan berdiri di kursi berulang kali. 

 

d. Latihan Jinjit 

Latihan untuk meningkatkan keseimbangan lain adalah latihan jinjit-jinjit. Pilihan latian 

jinjit adalah untuk meningkatkan kemampuan motorik dan keseimbangan. Berdasarkan artikel 

(Dwiputra, 2019) merupakan salah satu alternatif latihan penyandang penyakit parkinson. 
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2.5 Terapi Konsumsi Vitamin Penyakit Parkinson 

Vitamin merupakan nutrisi organik, diperlukan dalam jumlah kecil untuk menyokong 

berbagai fungsi biokimia. Umumnya, tubuh tidak mampu menghasilkan vitamin secara 

internal, sehingga perlu diperoleh melalui konsumsi makanan. (Triana, 2006). Vitamin dapat 

membantu dalam pengobatan penyakit parkinson karena sifat antioksidannya dan keterlibatan 

biologis dalam pengaturan ekspresi gen.  

Penggunaan vitamin C (dalam dosis dan jangka waktu tertentu), vitamin A dalam bentuk 

asam retionat, vitamin B12, vitamin E, dan vitamin B3, menurut studi yang dilakukan oleh 

Onibala, terbukti bermanfaat sebagai terapi untuk penyakit Parkinson. Namun, hasil berbeda 

dari penelitian Rahnemayan yaitu tidak terdapat asosiasi yang signifikan pada konsumsi 

vitamin A dan C. Terdapat juga kesamaan dengan penelitian sebelumnya yaitu vitamin dengan 

konsumsi dengan kadar konsumsi yang dinaikan yang memiliki relasi dengan berkurangnya 

kemungkinan terkena penyakit parkinson adalah vitamin E. Penelitian serupa yang dilakukan 

oleh Talebi bahwa konsumsi 50 mg vitamin C dan 5 mg vitamin E dapat mengurangi resiko 

penyakit Parkinson dan progresi dari penyakit parkinson dapat dihambat(Talebi et al., 2022). 

Berdasarkan studi dari tiga literatur di atas menunjukan bahwa vitamin yang memiliki bukti 

paling kuat untuk mencegah dan menghambat progresi penyakit parkinson adalah vitamin E 

dan C. 

 

2.6 Sistem 

Sistem adalah kumpulan komponen yang terkait dan berkolaborasi dalam rangka 

mencapai tujuan tertentu. Komponen-komponen ini melibatkan unsur-unsur, input (masukan), 

proses (pengolahan), dan output (keluaran) (Agustin, 2018) 

Ahli memiliki beberapa pandangan yang berbeda mengenai definisi sitem, sebagai contoh, 

sistem dianggap sebagai rangkaian prosedur yang saling terkait untuk melaksanakan suatu 

aktivitas atau mencapai tujuan tertentu(Hutahaean, 2017). Menurut Sutabri, sistem dapat 

didefinisikan sebagai gabungan unsur-unsur yang saling terhubung dan berkolaborasi untuk 

mencapai suatu tujuan khusus.(Sutabri, 2012). 

 

2.7 Informasi 

Informasi merupakan data yang telah diproses menjadi bentuk yang lebih bermakna dan 

bermanfaat bagi penerimanya(Hutahaean, 2017).Sutabri berpendapat bahwa informasi 
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merupakan tahapan lebih maju dari data yang telah ditingkatkan nilainya. Informasi tersebut 

dapat ditempatkan dalam tiga kelompok yang berbeda yaitu: 

1. Informasi Strategis 

Informasi strategis adalah informasi yang digunakan untuk mengambil keputusan jangka 

panjang yang mencakup informasi eksternal, contohnya garis besar haluan negara. 

2. Informasi Taktis 

Informasi taktis adalah informasi yang dibutuhkan untuk mengambil keputusan jangka 

menengah, seperti rencana promosi produk untuk produk yang sedang tren. 

3. Informasi Teknis 

Informasi teknis adalah informasi yang diperlukan untuk mengambil keputusan sehari-

hari, contohnya laporan penjualan harian dan perkiraan cuaca. 

 

Berdasarkan pengelompokan di atas informasi memiliki kegunaan untuk proses 

pengambilan keputusan. Sistem melakukan pengolahan terhadap data dari bentuk yang tidak 

berguna menjadi bentuk yang lebih bermakna sehingga informasi dapat digunakan sesuai 

fungsinya. 

 

2.8 Sistem Informasi 

Sistem informasi adalah gabungan elemen yang saling terkait dan berinteraksi dengan 

pihak lain membentuk satu kesatuan untuk mengintegrasikan, memproses, menyimpan, dan 

berbagi informasi (Sihotang, 2019). Sistem informasi adalah kombinasi terorganisir dari orang, 

peralatan, perangkat lunak, jaringan komunikasi, dan sumber daya informasi yang 

dikumpulkan mengubah dan menyebarkan informasi dalam  organisasi (Arifin et al., 2020).  

Menurut Hutahean, suatu sistem informasi terdiri dari beberapa komponen yang disebut  

building block, yaitu: 

Menurut Hutahean, suatu sistem informasi terdiri dari beberapa komponen yang disebut  

building block, yaitu: 

1. Blok Masukan 

Input adalah data yang masuk ke dalam sistem informasi yang nantinya akan 

diproses. 

2. Blok Model 
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Bagian ini terbentuk oleh kombinasi prosedur, logika, dan metode matematika yang 

digunakan untuk melakukan pemrosesan terhadap data masukan dan informasi yang 

disimpan dalam basis data. 

3. Blok Keluaran 

Output adalah hasil dari sistem informasi yang berguna untuk digunakan sesuai 

dengan tujuan dibuatnya sistem informasi tersebut. 

4. Blok Teknologi 

Teknologi digunakan untuk mengakses, mengelola proses input, menyimpan dan 

mengakses data, menghasilkan dan memberikan hasil, dan mendukung tata kelola 

secara keseluruhan. Teknologi meliputi teknisi, perangkat lunak, dan perangkat 

keras. 

5. Blok Basis Data 

Basis data adalah kumpulan data yang lain terkait, disimpan pada perangkat keras 

dan digunakan untuk pemrosesan perangkat lunak. 

6. Blok Kendali 

Kontrol merupakan sebuah cara untuk memastikan sebuah sistem berjalan  

semestinya dan jika ada gangguan akan segera dapat diatasi. 

 

2.9 Aplikasi Bergerak 

Aplikasi bergerak atau mobile application adalah perangkat lunak atau software yang 

bekerja pada mobile device seperti ponsel dan tablet yang memiliki sistem operasi cerdas dan 

memiliki akses atau terhubung dengan internet memalui wifi atau jaringan nirkabel. Dengan 

penggunaan aplikasi bergerak dapat mempermudah segala aktivitas seperti hiburan, belajar, 

jual beli, mengerjarkan suatu hal, browsing dan yang lainnya(Munthe et al., 2018). 

 

2.10 Metode Pengembangan 

Metode yang akan digunakan dalam pengembangan perangkat lunak pada penelitian ini 

adalah metode waterfall. Proses pengembangan ini berlangsung secara linear, dimulai dari 

tahap menentukan kebutuhan dan berlanjut hingga tahap pemeliharaan pada akhir 

pengembangan sistem. Setiap langkah berikutnya harus diselesaikan setelah langkah 

sebelumnya selesai, dan tidak memungkinkan untuk kembali atau mengulangi langkah 

sebelumnya (Wahid, 2020). Ilustrasi dari metode waterfall dapat ditemukan dalam gambar 2.1. 
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Gambar 2.1 Ilustrasi Metode Waterfall 

 

Berdasarkan gambar di atas, model pengembangan waterfall memiliki beberapa tahapan 

sebagai berikut: 

 

a. Requirement 

Pada tahap requirement, penting untuk menjalin komunikasi yang mendalam dengan 

tujuan memahami harapan pengguna terhadap perangkat lunak atau aplikasi, serta 

memahami pembatasan yang dimiliki oleh aplikasi tersebut. Data yang dibutuhkan 

untuk aplikasi dapat diperoleh melalui berbagai metode, seperti melakukan wawancara, 

diskusi, atau survei langsung kepada calon pengguna. Setelah informasi terkumpul, 

dilakukan analisis untuk mendapatkan data yang sesuai dengan kebutuhan pengguna. 

b. Design 

Pada tahap design, pengembang akan merancang sistem dengan tujuan membantu 

menetapkan persyaratan perangkat keras dan sistem, serta memberikan bantuan dalam 

pemodelan keseluruhan arsitektur sistem. 

c. Implementation 

Pada tahap implementation, Aplikasi atau sistem pertama kali dikembangkan dalam 

bentuk unit program kecil yang nantinya akan diintegrasikan pada tahap berikutnya. 
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Setiap unit yang telah dikembangkan akan mengalami pengujian fungsionalitas, yang 

sering disebut sebagai pengujian unit. 

d. Verification 

Pada tahap verification sistem akan diperiksa dan diuji untuk memastika bahwa baik 

secara keseluruhan maupun sebagian, sistem telah memenuhi persyaratan yang telah 

ditetapkan. Pengujian ini dapat diklasifikasikan ke dalam pengujian unit, pengujian 

sistem, dan pengujian penerimaan. 

e. Maintenance 

Pada tahap maintenance perangkat lunak yang telah dikembangkan dijalankan dengan 

baik dan menjalani proses pemeliharaan. Pemeliharaan ini melibatkan perbaikan bug 

yang mungkin tidak terdeteksi pada tahap sebelumnya.. 

 

 

2.11 Metode Pengujian 

Metode pengujian perangkat lunak yang akan diterapkan dalam penelitian ini adalah 

metode black box. Pengujian black box berfokus pada verifikasi hasil eksekusi aplikasi 

berdasarkan input (data uji) yang diberikan dan memastikan bahwa fungsionalitas aplikasi 

memenuhi persyaratan. Dalam pengujian black box, penekanannya adalah pada kesesuaian 

antarmuka pengguna, fungsi, dan alur kerja aplikasi sesuai dengan kebutuhan pengguna. Di 

dalam pengujian black box, tidak ada pengujian langsung terhadap kode sumber 

program.(Mintarsih, 2023) 
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BAB III 

METODE PENELITIAN 

 

Tipe penelitian yang akan dilakukan oleh peneliti adalah Research and Development 

(RnD). Reseach and Development adalah aktivitas riset dasar untuk mendapatkan informasi 

tentang produk yang akan dikembangkan, kemudian dilanjutan dengan pengembangan produk 

dan menguji produk yang telah dikembangkan tersebut. Gambar tahapan research and 

development dapat dilihat pada gambar 3.1. Adapun tahapan-tahapan penelitian yang akan 

dilakukan oleh penulis adalah: 

1. Pengumpulan Data 

2. Analisis Kebutuhan 

3. Perancangan 

4. Implementasi 

5. Rencana Pengujian 

 

 

 

Gambar 3.1 Tahapan Research And Development 

 

3.1 Pengumpulan Data 

Pada penelitian ini pengumpulan data dilakukan dengan observasi, studi pustaka, dan 

wawancara. 

a. Observasi 

Observasi adalah kegiatan untuk mencari informasi yang berkaitan dengan 

penelitian. Pada penelitian ini penulis akan melakukan observasi tentang 

pengetahuan tentang penyakit parkinson dan terapi alternatif parkinson yaitu 

dengan latihan dan konsumsi vitamin yang tepat. 

b. Studi Pustaka 
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Studi pustaka adalah kegiatan mempelajari penelitian terdahulu seperti jurnal 

dan buku yang memiliki informasi atau materi yang berkaitan dengan penelitian ini  

sehingga dapat membantu dalam perancangan dan penyusunan penelitian ini. 

Studi pustaka yang dilakukan penulis adalah mempelajari berbagai litelatur tentang 

penyakit parkinson dan alternatif terapinya, aplikasi kesehatan yang serupa dengan 

yang akan dikembangkan oleh penulis. Kajian literatur yang digunakan oleh 

penulis adalah jurnal, buku, dan website yang kredibel. 

c. Wawancara 

Wawancara adalah kegiatan pengumpulan informasi dengan cara tanya jawab 

dengan narasumber yang relevan atau berkaitan dengan penelitian ini sehingga 

mendapatkan informasi yang berguna untuk penelitian ini. 

 

3.2 Analisis Kebutuhan 

Analisis kebutuhan adalah proses untuk mendapatkan kebutuhan dari sistem yang akan 

dikembangkan. Kebutuhan sistem didapatkan dari hasil wawancara dan studi penelitian 

terdahulu yang memiliki kaitan dengan penelitian ini, sehingga sistem yang dibuat dapat 

memenuhi kebutuhan. 

 

3.2.1 Kebutuhan Sistem 

Perancangan sistem membutuhkan analisis kebutuhan untuk mendapat apa saja yang 

menjadi kebutuhan pada sistem. Dalam analisis kebutuhan sistem membutuhkan informasi 

penyakit Parkinson dan informasi terapi  penyakit parkinson. Aplikasi yang akan 

dikembangkan oleh penulis adalah aplikasi yang memberikan informasi secara terbuka untuk 

siapa saja dan tanpa menggunakan internet. 

  

a. Kebutuhan Antarmuka 

Sistem informasi yang akan dikembangkan memerlukan beberapa rancangan 

antarmuka yaitu: 

1. Antarmuka landing page 

2. Antarmuka login 

3. Antarmuka register 

4. Antarmuka berhasil register 

5. Antarmuka halaman utama 
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6. Antarmuka informasi penyakit parkinson 

7. Antarmuka informasi terapi latihan 

8. Antarmuka informasi terapi vitamin 

9. Antarmuka pengingat vitamin 

10. Antarmuka membuat pengingat vitamin 

11. Antarmuka latihan  

12. Antarmuka latihan treadmill 

13. Antarmuka selesai latihan treadmill 

14. Antarmuka riwayat konsumsi vitamin 

15. Antarmuka latihan kekuatan 

16. Antarmuka latihan duduk berdiri 

17. Antarmuka latihan jinjit 

18. Antarmuka riwayat latihan 

19. Antarmuka profil 

20. Antarmuka ubah data profil 

b. Kebutuhan Masukan 

Sistem informasi yang akan dikembangkan memerlukan masukan pada 

sistem agar sistem dapat berjalan sesuai dengan yang inginkan. Berikut adalah 

masukan yang diperlukan sistem: 

1. Data pengguna yang diperlukan untuk mendaftar yaitu nama, jenis 

kelamin, email, dan kata sandi. 

2. Data pengingat vitamin yang diperlukan untuk membuat pengingat 

adalah jenis vitamin dan waktu pengingat yaitu jam dan menit. 

3. Data latihan adalah data yang akan disimpan setiap kali pengguna 

berhasil melakukan latihan. Data yang diperlukan untuk latihan treadmill 

adalah waktu dan tanggal, sedangkan data yang diperlukan untuk latihan 

kekuatan, duduk bediri, dan jinjit adalah set, pengluangan, waktu, dan 

tanggal. 

c. Kebutuhan Proses 

Sistem informasi yang akan dikembangkan memerlukan aktivitas pemrosesan 

data agar sistem dapat digunakan sesuai dengan yang diinginkan. Berikut 

adalah proses yang diperlukan sistem: 
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1. Masukan register merupakan proses untuk membuat dan menyimpan 

akun yang nantinya akan digunakan untuk login. 

2. Masukan login merupakan proses untuk pengguna dapat masuk ke dalam 

aplikasi dengan akun yang sudah dibuat. 

3. Masukan membuat pengingat vitamin adalah proses untuk menyimpan 

jenis vitamin dan waktu yang akan diatur sebagai pengingat. 

4. Masukan riwayat konsumsi vitamin adalah proses menyimpan data jenis 

vitamin dan waktu konsumsi vitamin. 

5. Masukan riwayat latihan adalah proses menyimpan waktu, set, dan 

pengulangan yang dilakukan. 

 

d. Kebutuhan Keluaran 

Keluaran dari sistem informasi ini adalah hasil dari masukan data yang 

diproses sistem. Keluaran dari outpun sistem informasi ini yaitu: 

1. Riwayat penggunaan vitamin oleh pengguna yang sebelumnya telah 

diatur pengingatnya oleh pengguna. 

2. Riwayat latihan yang telah dilakukan oleh pengguna. 

 

 

 

3.3 Perancangan 

Perancangan bisa diartikan sebagai langkah setelah analisis mendalam dari tahap 

pengembangan sistem. Ini melibatkan pendefinisian kebutuhan fungsional, persiapan untuk 

merancang, membangun, dan mengimplementasikan sistem. Proses ini meliputi gambaran 

tentang bagaimana sistem akan dibentuk, termasuk penggambaran, perencanaan, serta sketsa. 

Selain itu, mencakup konfigurasi komponen-komponen perangkat lunak dan keras dari sistem 

tersebut(Nopriandi, 2018). 

 

3.3.1 Use Case Diagram 

Use Case digunakan untuk mengidentifikasi fungsi-fungsi yang ada dalam sistem, 

interaksi antara pengguna dengan sistem, serta koneksi antara pengguna dan fungsi-fungsi yang 

ada dalam sistem tersebut(Setiyani, 2021). Dalam penelitian ini terdapat kasus pengguna yang 
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memiliki keterkaitan antara pengguna dan sistem satu sama lain. Untuk visualisasi dapat dilihat 

pada gambar 3.2. 
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Gambar 3.2 Use Case Diagram Sistem 

 

Usecase diagram adalah diagram yang menunjukan interaksi antara pengguna dan 

sistem. Pada gambar 3.2 di atas menunjukan bawah aplikasi yang akan dikembangakan 

terdapat aktor sebagai pengguna yang berinteraksi dengan sistem. Untuk dapat mengakses 

sistem pengguna harus terlebih dahulu membuat akun dan login kedalam sistem. Setelah 

penggun login ke dalam aplikasi pengguna dapat mengakses fitur melihat informasi parkinson, 

vitamin, dan latihan treadmill, membuat pengingat vitamin, melakukan latihan treadmill, 

melihat riwayat vitamin dan latihan treadmill. Usecase diagram aplikasi dapat dilihat pada 

gambar 3.2. 

 

3.3.2 Activity Diagram 

Activity Diagram atau diagram aktivitas adalah visualisasi yang memodelkan 

serangkaian proses yang terjadi dalam suatu sistem. Urutan dari proses-proses dalam sistem 

digambarkan secara vertikal dalam activity diagram(Prasetya et al., 2022). Berikut adalah 

beberapa activity diagram yang digunakan antara lain: 
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Gambar 3.3 Activity Diagram Login 

 

Pengguna melakukan login menggunakan akun yang sudah terdaftar sebelumnya 

dengan memasukkan email dan password yang sudah terdaftar. Jika email yang password 

yang dimasukan salah atau tidak terdaftar maka akan muncul notifikasi gagal login. Jika 

pengguna berhasil melakukan login maka pengguna akan dialihkan menuju halaman beranda. 

Activity Diagram dapat dilihat pada gambar 3.3. 
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Gambar 3.4 Activity Diagram Membuat Pengingat 

 

Pengguna dapat membuat pengingat konsumsi vitamin dengan memasukan nama vitamin 

dan waktu pengingat. Pengingat akan mengeluarkan notifikasi setiap hari pada jam yang telah 

ditentukan oleh pengguna. Activity diagram membuat pengingat dapat dilihat pada gambar 3.4. 
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Gambar 3.5 Activity Diagram Latihan Treadmill 

 

Pengguna dapat melakukan latihan treadmill dengan menekan tombol mulai, jika tombol 

ditekan maka sistem akan mulai menghitung mundur 5 menit. Jika hitung mundur sudah selesai 

maka sistem akan menyimpan riwayat latihan treadmill. Activity diagram latihan treadmill 

dapat dilihat pada gambar 3.5. 
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Gambar 3.6 Activity Diagram Latihan Kekuatan, Duduk Berdiri, dan Jinjit 

 

Pengguna dapat melakukan latihan kekuatan, duduk berdiri, dan jinjit lalu bisa 

menyimpan riwayat latihan dengan mengisi set dan pengulangan yang dilakukan di aplikasi. 

Jika isian informasi lengkap maka sistem akan menyimpan riwayat latihan. Activity diagram 

latihan kekuatan, duduk berdiri, dan jinjit dapat dilihat pada gambar 3.6. 

 

3.3.3 Entity Relationsip Diagram(ERD) 

Entity Relationship Diagram (ERD) merupakan representasi grafis yang terdapat dalam 

proses pembuatan basis data, yang menghubungkan data satu entitas dengan entitas lainnya. 
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Tujuan utama dari ERD adalah sebagai sarana pendukung dalam penciptaan basis data dan 

memberikan gambaran tentang cara kerja basis data yang akan dihasilkan(’Afiifah et al., 2022). 

ERD sistem yang akan dikembangkan dapat dilihat pada gambar 3.7. 

 

Gambar 3.7 Entity Relationship Diagram Sistem 

 

Sistem yang akan dikembangkan memiliki entitas-entitas seperti akun, riwayat treadmill. 

Riwayat vitamin, dan pengingat. Entitas akun memiliki relati one-to-many dengan entitas 

riwayat treadmill, riwayat vitamin, dan pengingat. 

 

3.3.4 Rancangan Basis Data 

Basis data merupakan kumpulan informasi yang terstruktur yang disimpan dalam sistem 

komputer, sehingga bisa diperiksa melalui perangkat lunak tertentu guna meraih informasi dari 

kumpulan data tersebut. Basis data adalah representasi koleksi keterangan yang memiliki 

interkoneksi, tersimpan bersama secara teratur, dan menghindari pengulangan yang tak 

diperlukan (redundansi) guna memenuhi keperluan(Helmud, 2021). 

 

Rancangan basis data terdiri dari beberapa tabel. Berikut adalah tabel-tabel basis data 

yang akan digunakan dalam aplikasi: 

a. Tabel pengguna 

Tabel pengguna adalah tabel yang menampung data akun pengguna telah telah 

mendaftar pada aplikasi. Tabel pengguna dapat dilihat pada tabel 3.1: 
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Tabel 3.1 Basis Data Pengguna 

No Nama Tipe Keterangan 

1 Id String Id tabel(primary key) 

2 Nama String Berisikan nama pengguna 

3 Email String Berisikan email pengguna 

4 Password String Berisikan password pengguna 

5 Jenis Kelamin String Berisikan jenis kelamain pengguna 

 

b. Tabel Pengingat 

Tabel pengingat adalah tabel yang menampung data pengingat konsumsi vitamin 

yang telah dibuat oleh pengguna. Tabel pengingat dapat dilihat pada tabel 3.2: 

 

Tabel 3.2 Basis Data Pengingat 

No Nama Tipe Keterangan 

1 Id String Id tabel(primary key) 

2 Nama String Berisikan nama vitamin 

3 Waktu String Berisikan waktu pengingat 

4 IdPengguna String Berisikan Id pengguna(foreign key) 

 

c. Tabel Riwayat Vitamin 

Tabel riwayat vitamin adalah tabel yang menampung data riwayat vitamin yang 

dikonsumsi oleh pengguna. Tabel riwayat konsumsi dapat dilihat pada tabel 3.3. 

 

Tabel 3.3 Basis Data Vitamin 

No Nama Tipe Keterangan 

1 Id String Id tabel(primary key) 

2 Nama String Berisikan nama vitamin 

3 Waktu String Berisikan waktu disimpan 

4 Tanggal String Berisikan tanggal disimpan 

5 IdPengguna String Berisikan Id pengguna(foreign key) 

 

d. Tabel Riwayat Latihan 
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Tabel riwayat Latihan adalah tabel yang menampung data riwayat latihan yang 

dilakukan oleh pengguna. Tabel riwayat dapat dilihat pada tabel 3.4. 

 

Tabel 3.4 Basis Data Riwayat Pengingat 

No Nama Tipe Keterangan 

1 Id String Id tabel(primary key) 

2 Nama String Berisikan nama vitamin 

3 Waktu String Berisikan waktu disimpan 

4 Tanggal String Berisikan tanggal disimpan 

5 IdPengguna String Berisikan Id pengguna(foreign key) 

6 Set String Berisikan set disimpan 

7 Pengulangan String Berisikan pengulangan disimpan 

 

3.3.5 Rancangan Antarmuka 

Antarmuka pengguna merupakan bentuk visual atau representasi grafis yang memiliki 

hubungan langsung dengan pengguna. Antarmuka pengguna mencakup segala elemen yang 

dapat diperlihatkan di layar, dengan tujuan agar dapat dipahami, dimanipulasi, dan 

diinteraksi(Cahyaningsih et al., 2021). Rancangan antarmuka aplikasi yang akan 

dikembangkan dapat dilihat sebagai berikut: 
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Gambar 3.8 Rancangan Landing Page 

 

Antarmuka landing page adalah antarmuka pertama jika pengguna ingin menggunakan 

aplikasi yang akan dikembangkan. Terdapat dua pilihan yaitu masuk dan daftar, jika pengguna 

sudah memiliki akun maka bisa langsung memilih opsi masuk, jika pengguna belum memliki 

akun maka bisa memilih opsi daftar. Gambar antarmuka landing page dapat dilihat pada 

gambar 3.8. 
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Gambar 3.9 Rancangan Masuk 

 

Antarmuka masuk adalah antarmuka untuk pengguna dapat masuk ke dalam aplikasi 

dengan memasukan email dan kata sandi yang telah terdaftar. Gambar antarmuka masuk dapat 

dilihat pada gambar 3.9. 
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Gambar 3.10 Rancangan Daftar 

 

Antarmuka daftar adalah antarmuka yang dapat digunakan oleh pengguna untuk 

mendaftarkan akun dengan mengisi nama, jenis kelamin, email, dan password. Gambar 

antarmuka daftar dapat dilihat pada gambar 3.10. 
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Gambar 3.11 Rancangan Berhasil Daftar 

 

Antarmuka berhasil daftar adalah antarmuka ketika pengguna berhasil mendaftar akun 

dengan memasukan seluruh data yang diperlukan pada antarmuka sebelumnya. Gambar 

antarmuka berhasil daftar dapat dilihat pada gambar 3.11. 
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Gambar 3.12 Rancangan Beranda 

 

Antarmuka beranda adalah antarmuka ketika pengguna pengguna masuk ke dalam 

aplikasi menggunakan akun yang sudah terdaftar maka akan dialihkan ke halaman beranda. Di 

halaman beranda terdapat berbagai fitur yang dapat diakses seperti melihat informasi penyakit 

parkinson, informasi terapi treadmill, informasi terapi vitamin. Terdapat tombol navigasi di 

bagian bawah untuk memudahkan berpindah ke halaman lain. Gambar antarmuka beranda 

dapat dilihat pada gambar 3.12. 
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Gambar 3.13 Rancangan Informasi Parkinson 

 

Antarmuka penyakit parkinson adalah halaman informasi mengenai apa itu penyakit 

parkinson. Halaman ini menyediakan informasi dengan harapannya pengguna dapat 

menambah pengetahuan tentang penyakit parkinson. Gambar antarmuka informasi parkinson 

dapat dilihat pada gambar 3.13. 
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Gambar 3.14 Rancangan Informasi Terapi Latihan 

 

Antarmuka informasi treadmill adalah halaman informasi mengenai apa itu terapi 

treadmill untuk penyakit parkinson. Halaman ini menyediakan informasi dengan harapan 

pengguna dapat menambah pengetahuan tentang terapi treadmill untuk penyakit parkinson. 

Gambar antarmuka informasi terapi treadmill dapat dilihat pada gambar 3.14. 
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Gambar 3.15 Rancangan Informasi Terapi Vitamin 

 

Antarmuka informasi vitamin adalah halaman informasi mengenai apa itu terapi vitamin 

untuk penyakit parkinson. Halaman ini menyediakan informasi dengan harapan pengguna 

dapat menambah pengetahuan tentang terapi vitamin untuk penyakit parkinson. Gambar 

antarmuka informasi terapi vitamin dapat dilihat pada gambar 3.15. 
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Gambar 3.16 Rancangan Pengingat 

 

Antarmuka pengingat adalah halaman di mana pengguna dapat melihat apa saja 

pengingat yang telah dibuat oleh pengguna. Di halaman ini juga terdapat tombol untuk 

membuat pengingat baru. Terdapat tombol navigasi di bagian bawah untuk memudahkan 

berpindah ke halaman lain. Gambar antarmuka pengingat dapat dilihat pada gambar 3.16. 
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Gambar 3.17 Rancangan Membuat Pengingat 

 

Antarmuka membuat pengingat adalah halaman di mana pengguna dapat membuat 

pengingat baru dengan memilih vitamin apa yang akan dibuat pengingat dan waktu yang 

ditetapkan untuk membuat pengingat di setiap harinya. Gambar antarmuka membuat pengingat 

dapat dilihat pada gambar 3.17. 
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Gambar 3.18 Rancangan Latihan 

 

Antarmuka latihan adalah halaman di mana pengguna dapat memilih salah satu dari 

beberapa latian yang disediakan Aplikasi yaitu latihan treadmill, latihan, kekuatan, latihan 

duduk berdiri, latihan jinjit. Terdapat tombol navigasi di bagian bawah untuk memudahkan 

berpindah ke halaman lain. Gambar antarmuka latihan dapat dilihat pada gambar 3.18. 
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Gambar 3.19 Rancangan Treadmill 

 

Antarmuka treadmill adalah halaman dimana pengguna dapat melakukan latihan 

treadmill yang dibantu dengan hitung mundur. Pengguna dapat menekan tombol mulai untuk 

memulai latihan. Gambar antarmuka treadmill dapat dilihat pada gambar 3.19. 
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Gambar 3.20 Rancangan Selesai Treadmill 

 

Antarmuka selesai treadmill adalah halaman ketika pengguna berhasil melakukan 

aerobik selama 5 menit. Terdapat tombol kembali untuk kembalik kepada halaman aerobik. 

Gambar antarmuka selesai treadmill dapat dilihat pada gambar 3.20. 
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Gambar 3.21 Rancangan Kekuatan 

 

Antarmuka kekuatan adalah halaman dimana pengguna dapat melakukan latihan 

kekuatan dengan mengikuti instruksi yang disediakan oleh aplikasi. Pengguna dapat mengisi 

berapa set dan pengulangan lalu menekan tombom simpan untuk menyimpan riwayat latihan 

kekuatan. Gambar antarmuka kekuatan dapat dilihat pada gambar 3.21. 
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Gambar 3.22 Rancangan Duduk Berdiri 

 

Antarmuka duduk berdiri adalah halaman dimana pengguna dapat melakukan latihan 

duduk berdiri dengan mengikuti instruksi yang disediakan oleh aplikasi. Pengguna dapat 

mengisi berapa set dan pengulangan lalu menekan tombom simpan untuk menyimpan riwayat 

latihan kekuatan. Gambar antarmuka duduk berdiri dapat dilihat pada gambar 3.22. 
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Gambar 3.23 Rancangan Jinjit 

 

Antarmuka jinjit adalah halaman dimana pengguna dapat melakukan latihan duduk jinjit 

dengan mengikuti instruksi yang disediakan oleh aplikasi. Pengguna dapat mengisi berapa set 

dan pengulangan lalu menekan tombom simpan untuk menyimpan riwayat latihan jinjit. 

Gambar antarmuka jinjit dapat dilihat pada gambar 3.23. 

 



50 

 

 

Gambar 3.24 Rancangan Riwayat Vitamin 

 

Antarmuka riwayat vitamin adalah halaman untuk menyimpan riwayat pengguna 

mengkonsumsi vitamin dengan masukan menekan notifikasi yang muncul di setiap pengingat 

yang telah dibuat. Riwayat dapat dihapus oleh pengguna dengan menekan tombol berbentuk 

tong sampah. Terdapat tombol navigasi di bagian bawah untuk memudahkan berpindah ke 

halaman lain. Gambar antarmuka riwayat vitamin dapat dilihat pada gambar 3.24. 
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Gambar 3.25 Rancangan Riwayat Latihan 

 

Antarmuka riwayat latihan adalah halaman melihat riwayat latihan yang telah dilakukan 

oleh pengguna. Riwayat dapat dihapus oleh pengguna dengan menekan tombol berbentuk tong 

sampah. Terdapat tombol navigasi di bagian bawah untuk memudahkan berpindah ke halaman 

lain. Gambar antarmuka Riwayat Latihan dapat dilihat pada gambar 3.25. 
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Gambar 3.26 Rancangan Akun 

 

Antarmuka akun adalah halaman di mana pengguna dapat melihat informasi akunnya. 

Terdapat pilihan tombol untuk edit akun dan keluar. Jika pengguna menekan edit akun makan 

pengguna akan dialihkan ke halaman lain untuk mengedit akun. Jika pengguna menekan keluar 

maka akun akan keluar dan langsung dialihkan ke halaman landing. Terdapat tombol navigasi 

di bagian bawah untuk memudahkan berpindah ke halaman lain. Gambar antarmuka akun dapat 

dilihat pada gambar 3.26. 
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Gambar 3.27 Rancangan Edit Akun 

 

Antarmuka edit akun adalah halaman untuk pengguna dapat mengedit informasi akun 

dengan mengisi nama, email, dan password. Gambar antarmuka edit akun dapat dilihat pada 

gambar 3.27. 

 

3.4 Implementasi 

Pada tahap implementasi aplikasi yang akan dikembangkan perancangan desain 

menggunakan Figma, bahasa pemrograman menggunakan Kotlin, menggunakan IDE Android 

Studio, dan basis data menggunakan Firebase. Aplikasi akan dikembangkan untuk lingkungan 

Android. 
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3.5 Rencana Wawancara Pengguna 

Wawancara menjadi bagian penting dalam penelitian ini untuk mengetahui apakah aplikasi 

memenuhi target yang ingin dicapai. Rencara wawancara pada pengguna meliputi penjelasan 

dan demonstrasi kepada pengguna lalu memberikan kesempatan pada pengguna untuk 

mencoba aplikasi yang telah dikembangkan. Pada tahap terakhir pengguna akan diberikan 

pertanyaan seputar aplikasi. Berikut adalah pertanyaan wawancara: 

1. Apakah penjelasan aplikasi ini sudah cukup menambahkan pengetahuan tentang 

penyakit parkinson? 

2. Apakah dengan adanya fitur notifikasi minum vitamin dapat membantu anda 

mengingat jadwal minum vitamin? 

3. Apakah latihan treadmill membantu anda dalam terapi motorik? 

4. Apakah latihan kekuatan membantu anda dalam terapi motorik? 

5. Apakah latihan duduk berdiri membantu anda dalam terapi motorik? 

6. Apakah latihan jinjit membantu anda dalam terapi motorik? 

7. Apakah ada kesulitan dalam menggunakan aplikasi? 

8. Apakah ada usulan perbaikan pada aplikasi ini? 

 

3.6 Rencana Wawancara Pakar 

Wawancara kepada pakar merupakan hal penting dalam penelitian untuk mengetahui 

Apakah aplikasi yang sudah dikembangkan sesuai dengan kebuhan berdasarkan keilmuan dari 

pakar. Rencara wawancara pada pakar meliputi penjelasan dan demonstrasi kepada pakar lalu 

meminta pendapat pakar mengenai aplikasi yang telah dikembangkan. Berikut adalah 

pertanyaan wawancara: 

1. Apakah menurut pakar penjelasan aplikasi ini sudah cukup menambahkan 

pengetahuan tentang penyakit parkinson? 

2. Apakah menurut pakar dengan adanya fitur notifikasi minum vitamin dapat 

membantu anda mengingat jadwal minum vitamin? 

3. Apakah menurut pakar latihan treadmill membantu penyandang penyakit 

parkinson dalam terapi motorik? 

4. Apakah menurut pakar latihan kekuatan membantu penyandang penyakit 

parkinson dalam terapi motorik? 

5. Apakah menurut pakar latihan duduk berdiri membantu penyandang penyakit 

parkinson dalam terapi motorik? 
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6. Apakah menurut pakar latihan jinjit membantu penyandang penyakit parkinson 

dalam terapi motorik? 

7. Menurut Pakar apakah ada kesulitan dalam penggunaan aplikasi? 

8. Menurut pakar apakah ada usulan perbaikan pada aplikasi? 

 

3.7 Rencana Pengujian 

Metode pengujian perangkat lunak yang akan digunakan pada penelitian ini adalah metode 

black box. Pengujian black box adalah pengujian yang memverifikasi hasil eksekusi aplikasi 

berdasarkan input (data uji) yang diberikan dan memastikan fungsionalitas aplikasi memenuhi 

persyaratan. Pengujian black box adalah pengujian yang berfokus pada kesesuaian antarmuka 

pengguna, tampilan, fungsionalitas, dan alur fungsional aplikasi yang diminta pengguna. 

Pengujian kotak hitam tidak menguji terhadap kode sumber program(Mintarsih, 2023). 

Skenario rencana pengujian black box dapat dilihat pada tabel 3.5. 
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Tabel 3.5 Rencana Pengujian 

No Pengujian Skenario Pengujian Hasil yang diharapkan 

1 Register 
Mendaftar pada aplikasi dengan nama, 

email, jenis kelamin, dan password. 

Pengguna dapat mendaftar dengan menginput nama, email, jenis kelamin, 

dan password. 

2 Login 
Masuk ke dalam aplikasi dengan akun 

yang telah terdaftar. 

Pengguna dapat masuk ke dalam sistem dengan mengisi email dan password 

akun yang telah terdaftar. 

3 Data pengingat 

Membuat pengingat dengan 

memasukan nama vitamin dan waktu 

yang dipilih sebagai waktu pengingat. 

Pengguna dapat membuat pengingat dengan mengisi nama vitamin dan waktu 

yang telah dipilih, lalu pengingat akan disimpan di sistem. 

Menghapus pengingat yang sudah 

ditambahkan oleh pengguna. 

Pengguna dapat menghapus pengingat yang telah ditambahkan oleh 

pengguna, lalu sistem akan mengupdate daftar pengingat. 

Memunculkan notifikasi pengingat 

berdasarkan data yang dimasukan 

Pengguna mendapatkan notifikasi yang berdasarkan nama dan jam yang telah 

dimasukan. 

4 Data riwayat vitamin 

Menekan notifikasi pengingat yang 

muncul. 

Sistem akan menyimpan data nama vitamin dan waktu saat pengguna 

menekan notifikasi. 

Melihat data riwayat konsumsi vitamin 

pada halaman riwayat. 
Pengguna dapat melihat riwayat konsumsi vitamin pada halaman riwayat. 

Menghapus riwayat konsumsi vitamin 

yang telah disimpan sistem. 

Pengguna dapat menghapus riwayat konsumsi vitamin yang telah disimpan 

oleh sistem, lalu sistem akan mengupdate riwayat yang telah dihapus. 
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No Pengujian Skenario Pengujian Hasil yang diharapkan 

5 Data riwayat latihan 

Menekan tombol mulai lalu pengguna 

menunggu 5 menit. 

Pengguna dapat menekan tombol mulai untuk memulai hitung mundur 

selama 5 menit, lalu sistem akan menyimpan waktu dan tanggal pengguna 

melakukan latihan treadmill. 

Menyimpan latihan kekuatan. 
Pengguna dapat menyimpan latihan kekuatan dengan mengisi informasi set 

dan pengulangan. 

Menyimpan latihan duduk berdiri. 
Pengguna dapat menyimpan latihan duduk berdiri dengan mengisi informasi 

set dan pengulangan. 

Menyimpan latihan jinjit. 
Pengguna dapat menyimpan latihan jinjit dengan mengisi informasi set dan 

pengulangan. 

Melihat data riwayat latiahan pada 

halaman riwayat latihan. 
Pengguna dapat melihat riwayat latiahan pada halaman riwayat latihan. 

Menghapus riwayat latihan yang telah 

disimpan sistem. 

Pengguna dapat menghapus riwayat latihan yang telah disimpan oleh sistem, 

lalu sistem akan mengupdate riwayat yang telah dihapus. 

6 Data akun 

Melihat data informasi akun. Pengguna dapat melihat informasi akun pada halaman akun. 

Mengedit data informasi akun. 
Pengguna dapat mengubah informasi akun lalu sistem akan menyimpan 

perubah dan menampilkan data yang baru. 

7 Logout Mengeluarkan akun dari aplikasi. Pengguna dapat mengeluarkan akun yang sedang aktif. 
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BAB IV 

IMPLEMENTASI DAN PENGUJIAN 

 

4.1 Implementasi 

Implementasi telah dilaksanakan melibatkan pengembangan aplikasi sesuai dengan 

desain yang telah dirancang sebelumnya, menggunakan Integrated Development Environment 

(IDE) Android Studio. Aplikasi dibuat dengan menggunakan bahasa pemrograman Kotlin 

berdasarkan desain aplikasi yang telah dibuat menggunakan Figma.  Basis data yang digunakan 

adalah Firebase dan Aplikasi berjalan dilingkungan Android. Kelebihan menggunakan basis 

data Firebase adalah basis data yang real time atau data dapat disinkronkan secara otomatis 

dan Firebase memiliki layanan yang gratis sehingga pengembang tidak perlu mengeluarkan 

biaya untuk memulai mengembangkan Aplikasi. Kelebihan aplikasi yang berjalan di 

lingkungan Android adalah dapat berjalan di banyak perangkat Android, untuk pengembangan 

aplikasi ini memiliki target API 26 sampai API 33, atau dari versi Android Oreo sampai versi 

Android Tiramisu, sehingga aplikasi dapat dijalankan dibanyak perangkat Android. 

 

4.2 Implementasi Antarmuka Aplikasi 

Pada tampilan landing page aplikasi pengguna dapat menggunakan fitur masuk jika sudah 

memiliki akun atau daftar jika pengguna belum memiliki akun. Tampilan landing page adalah 

tampilan yang akan dibuka pertama kali oleh aplikasi. Gambar 4.1 landing page di bawah 

sebagai berikut. 
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Gambar 4.1 Implementasi Landing Page 

 

Pada antarmuka Daftar pengguna dapat mendaftar untuk membuat akun dengan mengisi 

data diri yaitu nama, jenis kelamin, email, dan password. Jika pengguna telah mengisi semua 

informasi dengan benar, selanjutnya informasi akan tersimpan dalam basis data akun. Jika 

pengguna menekan tombol daftar tetapi terdapat data yang belum diisi maka sistem akan 

memunculkan toast yang berisikan semua data harus diisi. Gambar 4.2 Daftar di bawah sebagai 

berikut. 
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Gambar 4.2 Implementasi Daftar 

 

Pada antarmuka Berhasil Daftar akan muncul ketika pengguna berhasil mendaftarkan 

akun yang telah dimasukan pada tampilan Daftar sebelumnya. Pengguna akan dialihkan 

menuju halaman landing page untuk kembali memelih fitur masuk atau daftar. Gambar 4.3 

Berhasil Daftar di bawah sebagai berikut. 
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Gambar 4.3 Implementasi Berhasil Daftar 

 

Pada antarmuka Masuk pengguna dapat masuk ke aplikasi menggunakan email dan 

password yang telah dibuat sebelumnya. Jika pengguna memasukan data email dan password 

yang belum terdaftar atau salah memasukan maka aplikasi akan memunculkan toast gagal 

masuk. Gambar 4.4 Masuk di bawah sebagai berikut. 
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Gambar 4.4 Implementasi Masuk 

 

Pada antarmuka Beranda pengguna yang telah masuk menggunakan akun akan dialihkan 

menuju Beranda. Di dalam tampilan beranda terdapat fitur untuk melihat informasi tentang 

penyakit parkinson, terapi aerobik parkinson, dan terapi obat parkinson. Pada tampilan Beranda 

akan memunculkan nama dari pengguna yang telah masuk yang diambil langsung dari basis 

data. Gambar 4.5 Beranda di bawah sebagai berikut. 
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Gambar 4.5 Implementasi Beranda 

 

Pada antarmuka Akun penggun dapat melihat informasi akun berdasarkan informasi 

yang telah disimpan pada saat mendaftar. Pengguna dapat mengedit informasi akun melalui 

button edit akun dan keluar dari akun melalui button tombol keluar. Gambar 4.6 Akun di bawah 

sebagai berikut. 
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Gambar 4.6 Implementasi Akun 

 

 

Pada antarmuka Edit Akun pengguna dapat mengedit informasi akun dengan mengisi 

seluruh informasi yang ingin diedit lalu menekan tombol simpan untuk menyimpan informasi 

yang baru. Gambar 4.7 Edit Akun di bawah sebagai berikut.  
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Gambar 4.7 Implementasi Edit Akun 

 

 

4.2.1 Implementasi Antarmuka Informasi Parkinson 

Pada antarmuka Informasi Parkinson pengguna dapat melihat informasi mengenai 

penyakit parkinson yang telah disediakan oleh aplikasi. Gambar 4.8 Informasi Parkinson di 

bawah sebagai berikut. 
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Gambar 4.8 Implementasi Informasi Parkinson 

 

Pada Antarmuka Informasi Terapi Latihan pengguna dapat melihat informasi mengenai 

terapi Latihan yang telah disediakan oleh aplikasi. Gambar 4.9 Informasi Terapi Latihan di 

bawah sebagai berikut. 
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Gambar 4.9 Implementasi Informasi Terapi Latihan 

 

Pada antarmuka Informasi Terapi Vitamin pengguna dapat melihat informasi mengenai 

terapi vitamin yang telah disediakan oleh aplikasi. Gambar 4.10 Informasi Terapi Vitamin di 

bawah sebagai berikut. 
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Gambar 4.10 Implementasi Informasi Terapi Vitamin 

 

4.2.2 Implementasi Antarmuka Terapi Vitamin 

Pada Antarmuka Pengingat pengguna memiliki akses untuk melihat daftar pengingat 

yang dibuat oleh pengguna dan dapat menghapus pengingat yang telah dibuat dengan menekat 

tombol keranjang sampah. Pengguna juga dapat membuat pengingat baru dengan menekan 

tombol buat pengingat. Gambar 4.11 Pengingat di bawah sebagai berikut. 
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Gambar 4.11 Implementasi Pengingat 

 

Pada antarmuka Buat Pengingat pengguna dapat membuat pengingat konsumsi vitamin 

dengan memilih vitamin apa yang akan dibuat pengingat dan waktu pengingat. Gambar 4.12 

Buat Pengingat di bawah sebagai berikut. 
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Gambar 4.12 Implementasi Buat Pengingat 

 

Pada antarmuka Riwayat Vitamin pengguna dapat melihat riwayat minum vitamin 

berdasarkan aktivias aeoribk pada tampilan Aerobik yang selesai dan dapat menghapus riwayat 

yang telah dibuat dengan menekat tombol keranjang sampah. Gambar 4.13 Riwayat Vitamin 

di bawah sebagai berikut. 
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Gambar 4.13 Implementasi Vitamin 

 

4.2.3 Implementasi Antarmuka Terapi Latihan 

Pada antarmuka Latihan pengguna dapat memilih latihan yang disediakan oleh Aplikasi 

yaitu latihan treadmill, latihan kekuatan, latihan duduk berdiri, dan latihan jinjit. Gambar 4.14 

Latihan di bawah sebagai berikut. 
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Gambar 4.14 Implementasi Latihan 

 

 

Pada tampilan Treadmill pengguna dapat menekat tombol mulai untuk menggunakan 

timer penanda latihan treadmill selamat 5 menit. Ketika timer mencapai 0 atau selesai maka 

aplikasi akan menyimpan riwayat latihan treadmill. Gambar 4.15 Latihan Treadmill di bawah 

sebagai berikut. 
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Gambar 4.15 Implementasi Latihan Treadmill 

 

Pada Antarmuka Selesai Treadmill pengguna akan dialihkan pada halaman ini ketika 

timer treadmill pada halaman sebelumnya telah selesai. Pengguna dapat kembali ke halaman 

latihan dengan menekan tombol kembali. Gambar 4.16 Selesai Treadmill dibawah sebagai 

berikut. 
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Gambar 4.16 Implementasi Selesai Treadmill 

 

Pada antarmuka Latihan Kekuatan pengguna dapat melakukan latihan kekuatan sesuai 

dengan instruksi lalu pengguna dapat menyimpan Riwayat latihan kekuatan dengan mengisi 

informasi set dan pengulangan. Gambar 4.17 Latihan Kekuatan di bawah sebagai berikut.  
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Gambar 4.17 Implementasi Latihan Kekuatan 

 

Pada antarmuka Latihan Duduk Berdiri pengguna dapat melakukan latihan duduk berdiri 

sesuai dengan instruksi lalu pengguna dapat menyimpan riwayat latihan duduk berdiri dengan 

mengisi informasi set dan pengulangan. Gambar 4.18 Latihan Duduk Berdiri di bawah sebagai 

berikut. 
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Gambar 4.18 Implementasi Latihan Duduk Berdiri 

 

Pada antarmuka Latihan Jinjit pengguna dapat melakukan latihan jinjit sesuai dengan 

instruksi lalu pengguna dapat menyimpan Riwayat latihan jinjit dengan mengisi informasi set 

dan pengulangan. Gambar 4.19 Latihan Jinjit di bawah sebagai berikut. 
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Gambar 4.19 Implementasi Latihan Jinjit 

 

 

Pada antarmuka riwayat latihan pengguna dapat melihat riwayat latihan berdasarkan 

aktivias yang dipilih dan dapat menghapus riwayat yang telah dibuat dengan menekat tombol 

keranjang sampah. Gambar 4.20 Riwayat Latihan di bawah sebagai berikut. 
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Gambar 4.20 Implementasi Riwayat Latihan 

 

4.3 Pengujian Black Box 

Pengujian black box merupakan suatu pendekatan dalam pengujian aplikasi yang 

digunakan untuk mengevaluasi kinerja Aplikasi yang dikembangkan dengan fokus pada 

persyaratan fungsional yang telah ditetapkan. Metode ini melibatkan pengujian program 

dengan merujuk pada deskripsi fungsional yang telah disusun sebelumnya. Fokusnya adalah 

mengevaluasi kemampuan perangkat lunak dalam memproses berbagai kondisi input dan 

memastikan bahwa output sesuai dengan yang diharapkan. Pengujian aplikasi Parkinfo 

menggunakan berbagai device dapat dilihat pada tabel 4.1. 

 

Tabel 4.1 Device Pengujian 

Kode Nama Device Versi Android 

D1 Poco F5 Android 13 

D2 Realme X Android 11 
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Kode Nama Device Versi Android 

D3 Emulator Pixel 7 Pro Android 10 

D4 Emulator Pixel 7 Pro Android 11 

D5 Emulator Pixel 7 Pro Android 12 

D6 Redmi Note 8 Pro Android 11 

 

Aplikasi Parkinfo akan diuji menggunakan device yang telah dikemukakan di atas. Hasil 

pengujian Aplikasi Parkinfo pada tabel 4.2 
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Tabel 4.2 Hasil Pengujian Black Box 

No Pengujian Aktivitas Skenario Pengujian 
Hasil 

D1 D2 D3 D4 D5 D6 

1 Register 

Mendaftar pada 

aplikasi dengan nama, 

email, jenis kelamin, 

dan password. 

Pengguna dapat mendaftar 

dengan menginput nama, 

email, jenis kelamin, dan 

password. 

✓ ✓ ✓ ✓ ✓ ✓ 

2 Login 

Masuk ke dalam 

aplikasi dengan akun 

yang telah terdaftar. 

Pengguna dapat masuk ke 

dalam sistem dengan 

mengisi email dan password 

akun yang telah terdaftar. 

✓ ✓ ✓ ✓ ✓ ✓ 

3 
Data 

pengingat 

Membuat pengingat 

dengan memasukan 

nama vitamin dan 

waktu yang dipilih 

sebagai waktu 

pengingat. 

Pengguna dapat membuat 

pengingat dengan mengisi 

nama vitamin dan waktu 

yang telah dipilih, lalu 

pengingat akan disimpan di 

sistem. 

✓ ✓ ✓ ✓ ✓ ✓ 

Menghapus pengingat 

yang sudah 

ditambahkan oleh 

pengguna. 

Pengguna dapat menghapus 

pengingat yang telah 

ditambahkan oleh 

pengguna, lalu sistem akan 

✓ ✓ ✓ ✓ ✓ ✓ 
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No Pengujian Aktivitas Skenario Pengujian 
Hasil 

D1 D2 D3 D4 D5 D6 

mengupdate daftar 

pengingat. 

Memunculkan 

notifikasi berdasarkan 

pengingat yang telah 

dibuat 

Pengguna mendapatkan 

notifikasi pengingat vitamin 

berdasarkan jam yang telah 

ditentukan 

✓ ✓ ✓ ✓ ✓ X 

4 
Data riwayat 

vitamin 

Menekan notifikasi 

pengingat yang 

muncul. 

Sistem akan menyimpan 

data nama vitamin dan 

waktu saat pengguna 

menekan notifikasi. 

✓ ✓ ✓ ✓ ✓ X 

Melihat data riwayat 

konsumsi vitamin 

pada halaman 

riwayat. 

Pengguna dapat melihat 

riwayat konsumsi vitamin 

pada halaman riwayat. 
✓ ✓ ✓ ✓ ✓ X 

Menghapus riwayat 

konsumsi vitamin 

yang telah disimpan 

sistem. 

Pengguna dapat menghapus 

riwayat konsumsi vitamin 

yang telah disimpan oleh 

sistem, lalu sistem akan 

✓ ✓ ✓ ✓ ✓ X 
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No Pengujian Aktivitas Skenario Pengujian 
Hasil 

D1 D2 D3 D4 D5 D6 

mengupdate riwayat yang 

telah dihapus. 

5 
Data riwayat 

latihan 

Menekan tombol 

mulai lalu pengguna 

menunggu 5 menit. 

Pengguna dapat menekan 

tombol mulai untuk 

memulai hitung mundur 

selama 5 menit, lalu sistem 

akan menyimpan waktu dan 

tanggal pengguna 

melakukan latihan treadmill. 

✓ ✓ ✓ ✓ ✓ ✓ 

Menyimpan riwayat 

latihan kekuatan. 

Pengguna mengisi informasi 

set dan pengulangan lalu 

menekan tombol simpan. 

✓ ✓ ✓ ✓ ✓ ✓ 

Menyimpan riwayat 

latihan duduk berdiri. 

Pengguna mengisi informasi 

set dan pengulangan lalu 

menekan tombol simpan. 

✓ ✓ ✓ ✓ ✓ ✓ 

Menyimpan riwayat 

latihan jinjit. 

Pengguna mengisi informasi 

set dan pengulangan lalu 

menekan tombol simpan. 

✓ ✓ ✓ ✓ ✓ ✓ 
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No Pengujian Aktivitas Skenario Pengujian 
Hasil 

D1 D2 D3 D4 D5 D6 

Melihat data riwayat 

latiahan pada 

halaman riwayat 

latihan. 

Pengguna dapat melihat 

riwayat latihan pada 

halaman riwayat latihan. 
✓ ✓ ✓ ✓ ✓ ✓ 

Menghapus riwayat 

latihan yang telah 

disimpan sistem. 

Pengguna dapat menghapus 

riwayat latihan yang telah 

disimpan oleh sistem, lalu 

sistem akan mengupdate 

riwayat yang telah dihapus. 

✓ ✓ ✓ ✓ ✓ ✓ 

6 Data akun 

Melihat data 

informasi akun. 

Pengguna dapat melihat 

informasi akun pada 

halaman akun. 

✓ ✓ ✓ ✓ ✓ ✓ 

Mengedit data 

informasi akun. 

Pengguna dapat mengubah 

informasi akun lalu sistem 

akan menyimpan perubah 

dan menampilkan data yang 

baru. 

✓ ✓ ✓ ✓ ✓ ✓ 
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No Pengujian Aktivitas Skenario Pengujian 
Hasil 

D1 D2 D3 D4 D5 D6 

7 Logout 

Mengeluarkan akun 

dari aplikasi. 

Pengguna dapat 

mengeluarkan akun yang 

sedang aktif. 

✓ ✓ ✓ ✓ ✓ ✓ 
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Berdasarkan tabel hasil pengujian di atas, didapatkan bawah aplikasi Parkinfo dapat 

berfungsi sebagaimana mestinya sesuai dengan rancangan pada sebagian besar device yang 

digunakan. Namun, terdapat kegagalan dalam fungsionalitas menampilkan notifikasi pada 

device Redmi Note 8 Pro. Kemungkinan terjadinya kegagalan adalah karena pada setiap device 

memiliki pengaturan notifikasi dan izin aplikasi yang berjalan dibelakang layar berbeda-beda 

sehingga notifikasi tidak dapat dimunculkan. Kemungkinan lain yaitu pada koneksi internet 

karena aplikasi memerluka akses internet untuk mengambil data pengingat di Firebase, jika 

tidak ada akses internet maka aplikasi tidak bisa mengambil data yang tersimpan di Firebase. 

 

4.4 Hasil Wawancara 

Penulis melakukan wawancara kepada seorang penyandang penyakit parkinson yang 

bernama Bapak Cahyoto yang merupakan ayah kandung dari penulis. Prosedur wawancara 

yang dilakukan penulis adalah menjelaskan apa itu aplikasi Parkinfo, mendemokan aplikasi 

Parkinfo, memberikan kesempatan pada pihak yang diwawancarai menggunakan aplikasi 

Parkinfo, lalu melakukan sesi wawancara dan mengajukan pertanyaan yang telah dirancang 

sebelumnya. Hasil dari jawaban atas pertanyaan wawancara pada tabel 4.3. 

Tabel 4.3 Hasil Wawancara Responden 

No Pertanyaan Wawancara Jawaban Deskriptif Responden 

1 Apakah penjelasan aplikasi ini 

sudah cukup menambahkan 

pengetahuan tentang penyakit 

parkinson? 

Tentu menambah pengetahuan dari gejala-

gejala parkinson, yang kedua terdapat terapi-

terapi yang dilakukan sudah terdapat contoh-

contohnya. Waktu vitamin sudah ada 

peringatan untuk mengingatkan penderita 

cukup membantu. 

2 Apakah dengan adanya fitur 

notifikasi minum vitamin dapat 

membantu anda mengingat jadwal 

minum vitamin? 

Tentunya membantu saat minum obat kalau 

lupa bisa diingatkan. 

3 Apakah latihan treadmill membantu 

anda dalam terapi motorik? 

Membantu sekali, sebagai contoh misal 

treadmill tidak punya bisa diganti dengan jalan 

kaki. Kaki yang tadinya kaku-kaku bisa lebih 

terkendali dan lebih enak. 
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No Pertanyaan Wawancara Jawaban Deskriptif Responden 

4 Apakah latihan kekuatan membantu 

anda dalam terapi motorik? 

Latihan beban itu memang perlu untuk 

keperluan sehari-hari seperti mengangkat pot 

dan ember. Bisa membuat otot tangan menjadi 

lebih enak dan lebih rileks. 

5 Apakah latihan duduk berdiri 

membantu anda dalam terapi 

motorik? 

Latihan duduk berdiri memang harus ada, tetapi 

dengan catatan memerlukan pegangan karena 

jika tidak ada pegangan maka akan kesulitan 

dalam keseimbangan. 

6 Apakah latihan jinjit membantu anda 

dalam terapi motorik? 

Dapat membantu sebagai contoh untuk latihan 

ruas-ruas kaki dan dengkul itu ototnya kencang, 

dengan terapi jinjit dapat mengurangi tingkat 

kekakuan. 

7 Apakah ada kesulitan dalam 

menggunakan aplikasi? 

Kelihatannya cukup praktis dan cukup mudah. 

8 Apakah ada usulan perbaikan pada 

aplikasi ini? 

Perlu ditambah terapi latihan-latihan yang lain. 

 

Dokumentasi wawancara dengan responden pada Gambar 4.21. 

 

 

Gambar 4.21 Wawancara Dengan Responden 
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Wawancara kedua yang dilakukan penulis adalah wawancara kepada pakar dr. Rissito 

Centricia Darumurti, Sp.N yang merupakan anggota dari Perhimpunan Dokter Spesialis Saraf 

Indonesia (PERDOSI). Hasil dari jawaban atas pertanyaan wawancara pada tabel 4.4. 

 

Tabel 4.4 Hasil Wawancara Pakar 

No Pertanyaan Wawancara Jawaban Deskriptif Responden 

1 Apakah menurut pakar penjelasan 

aplikasi ini sudah cukup 

menambahkan pengetahuan tentang  

penyakit parkinson? 

Cukup menambah pengetahuan, perlu 

tambahan dalam gejala parkinson yaitu 

ketidakstabilan postur dan tambahan obat-obat 

untuk Penyakit parkinson. 

2 Apakah menurut pakar dengan 

adanya fitur notifikasi minum 

vitamin dapat membantu anda  

mengingat jadwal minum vitamin? 

Membantu karena pasien parkinson biasanya 

merupakan polifarmaka atau memerlukan 

beberapa obat dalam satu waktu jadi kalau tidak 

ada pengingat kadang pasien lupa. 

3 Apakah menurut pakar latihan 

treadmill membantu penyandang 

penyakit parkinson dalam terapi 

motorik? 

Bisa membantu karena latihan motorik dapat 

menghambat degenerasi asal latihan yang tidak 

terlalu berat. (Jawaban untuk pertanyaan 3-6 

sama) 

4 Apakah menurut pakar latihan 

kekuatan membantu penyandang 

penyakit parkinson dalam terapi 

motorik? 

Bisa membantu karena latihan motorik dapat 

menghambat degenerasi asal latihan yang tidak 

terlalu berat. 

5 Apakah menurut pakar latihan duduk 

berdiri membantu penyandang 

penyakit parkinson dalam terapi 

motorik? 

Bisa membantu karena latihan motorik dapat 

menghambat degenerasi asal latihan yang tidak 

terlalu berat. 

6 Apakah menurut pakar latihan jinjit 

membantu penyandang penyakit 

parkinson dalam terapi motorik? 

Bisa membantu karena latihan motorik dapat 

menghambat degenerasi asal latihan yang tidak 

terlalu berat. 

7 Menurut Pakar apakah ada kesulitan 

dalam penggunaan aplikasi? 

Untuk desain mementukan waktu pengingat 

dibuat lebih humanis dan desain warna dibuat 

lebih soft. 



88 

 

No Pertanyaan Wawancara Jawaban Deskriptif Responden 

8 Menurut pakar apakah ada usulan 

perbaikan pada aplikasi? 

Latihan treadmill bisa diberi alternatif atau 

diganti dengan jalan kaki dengan mencacat 

berapa menit dan jarak yang ditempuh. 

 

Latihan kekuatan bisa diganti dengan beban 

berapa kilo. 

 

Desain warna dibuat lebih soft dan jangan 

terlalu kontras. Tulisan diperjelas atau 

dibesarkan fontnya. 

 

UI pada bagian vitamin dan aktivitas dibedakan 

warnanya. 

 

Perlu tambahan dalam gejala parkinson yaitu 

ketidakstabilan postur dan tambahan obat-obat 

untuk Penyakit parkinson. 
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Gambar 4.22 Bukti Wawancara Pakar 

 

 

4.5 Kendala Penelitian 

Pada saat peneliti melakukan penelitian terdapat kendala yang harus dihadapi oleh 

penulis yaitu karena sedikitnya individu yang penyandang penyakit parkinson yang bisa 

dijadikan subjek wawancara. Berdasarkan kendala tersebut penulis hanya menggunakan data 

wawancara dari satu orang penyandang penyakit parkinson. 
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BAB V 

KESIMPULAN DAN SARAN 

 

5.1 Kesimpulan 

Pada penelitian “Pengembangan Aplikasi Parkinfo Untuk Lansia Penyandang Penyakit 

Parkinson” beserta hasil pengujian yang telah dilaksanakan, penulis dapat menyimpulkan 

bahwa: 

1. Aplikasi parkinfo berhasil berjalan sesuai dengan fungsinya pada 5 device yang menjadi 

media pengujian fungsionalitas aplikasi Parkinfo. 

2. Aplikasi Parkinfo dapat membantu penyandang penyakit parkinson dalam melatih 

motorik serta dapat membantu dalam menjadwalkan konsumsi minum vitamin 

berdasarkan hasil wawancara responden dan pakar. 

 

5.2 Saran 

Aplikasi masih memiliki sejumlah kelemahan dan memiliki potensi pengembangan yang 

dapat dieksplorasi dalam penelitian berikutnya. Berikut adalah beberapa saran yang dapat 

diberikan oleh penulis: 

1. Mengembangan aplikasi terapi kognitif bagi penyandang parkinson. 

2. Menambah terapi latihan motorik yang belum ada dalam penelitian ini. 

3. Menambah jumlah narasumber yang bertujuan untuk menambah pendapat sehingga 

pengembangan aplikasi selanjutnya dapat seusai dengan kebutuhan pengguna. 

4. Menambah device pengujian perangkat lunak dengan tujuan agar aplikasi dapat 

mengetahui apakah aplikasi dapat berjalan dengan baik pada banyak device. 

5. Membuat desain dengan warna yang lebih soft sehingga pengguna tidak merasakan 

warna yang kontras. 
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LAMPIRAN 

 

Lampiran tidak perlu diberi nomor halaman. Dokumen apa saja yang dimasukkan dalam 

lampiran cukup diberi judul dengan kata ‘LAMPIRAN’ yang dilanjutkan dengan huruf abjad 

besar untuk penomoran. Cukup judul ‘LAMPIRAN’ saja yang dimasukkan dalam daftar isi. 

Judul-judul lampiran, seperti Lampiran A, Lampiran B dan seterusnya, tidak perlu dimasukkan 

dalam daftar isi. 


