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Received: April 9, 2026 Introduction:One of the primary causes of morbidity and mortality
Revised: April 23th 2026 in mothers and perinatals is preeclampsia, particularly when the

illness develops early in pregnancy. A rapid and substantial
increase in body weight during pregnancy is the first immediately
detectable symptom of preeclampsia. Because conducting standard
KEYWORD pregnancy exams can avoid preeclampsia. Objectives:
Development of a digital calculator application for midwives in early
prevention of preeclampsia in pregnant women. Method: using the
Research and Development (RnD) method. The sampling
technique used total sampling with a total sample of 32 midwives.
preeklampsia, deteksi dini,preeklampsia, The research was conducted at the Pagelaran Public Health Center
kalkulator digital, aplikasi mobile in May 2024. The data analysis used TAM (Technology Acceptance

Model). Result: According to the evaluation results, 93.5% of

respondents felt that the digital calculator application was useful for

detecting preeclampsia at an early stage, and 81.12% felt that it was
CORRESPONDING AUTHOR easy to use. This demonstrates how midwives can benefit and find
it more convenient to prevent preeclampsia by using a digital
calculator application for early identification of preeclampsia.
E-mail: nadyamkeb@gmail.com Research conclusion: In order to aid in the early prevention of
preeclampsia, midwives could benefit from the creation of a digital
calculator application, particularly one that calculates BMI, MAP,
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Pendahuluan: Preeklampsia merupakan salah satu penyebab
utama morbiditas dan mortalitas ibu dan perinatal, terutama ketika
kondisi ini terjadi sejak awal kehamilan. Gejala paling dini yang
mudah ditemukan pada ibu hamil dengan preeklampsia yaitu
terjadinya peningkatan berat badan secara drastis dalam kurun
waktu yang cepat. Sebab preeklampsia dapat dicegah dengan
melakukan pemeriksaan rutin kehamilan. Tujuan: Pengembangan
aplikasi kalkulator digital bagi bidan dalam pencegahan dini
preeklampsia pada Ibu hamil. Metode: menggunakan metode
Reseach and Development (RnD). Teknik pengambilan sampel
menggunakan fotal sampling dengan jumlah sampel 32 bidan.
Penelitian dilakukan di UPTD Puskesmas Pagelaran bulan Mei
2024. Analisa data menggunakan TAM (Technology Acceptance
Model). Hasil: Hasil evaluasi menunjukkan bahwa penggunaan
aplikasi kalkulator digital deteksi dini preeklampsia diperoleh hasil
93.5% pada Perceived Usefullnes (PU) dan 81.12% pada hasil
Perceived Ease of Use (PEOU). Hal ini membuktikan bahwa
penggunaan aplikasi kalkulator digital deteksi dini preeklampsia
dapat memberikan manfaat kegunaan dan kemudahan bagi bidan
dalam pencegahan preeklampsia. Kesimpulan: Pengembangan
aplikasi kalkulator digital deteksi dini preeklampsia dapat menjadi
salah satu aplikasi yang dapat digunakan oleh bidan dalam
pencegahan dini preeklampsia, khususnya pada perhitungan IMT,
© 2026 Fatmah Indriana Fuaida, et al. MAP, dan ROT.
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A. PENDAHULUAN

Preeklampsia adalah gangguan multisistem yang biasanya mempengaruhi 2%-
5% wanita hamil dan merupakan salah satu penyebab utama morbiditas dan
mortalitas ibu dan perinatal, terutama ketika kondisi ini terjadi sejak awal kehamilan.
Definisi preeklamsia menurut International Society for the Study of Hypertension in
Pregnancy (ISSHP) adalah tekanan darah sistolik 140 mmHg dan/atau tekanan
darah diastolik 90 mmHg pada setidaknya dua kali pengukuran dengan interval 4
jam pada wanita yang sebelumnya normotensif dan disertai dengan 1 dari gejala
baru berikut, yaitu: Kondisi onset pada atau setelah usia kehamilan 20 minggu,
protein urin 24 jam 300 mg/hari; rasio protein/kreatinin urin spot 30 mg/mmoL atau
0,3 mg/mg, atau tes dipstick urin 2+, dan Disfungsi organ ibu lainnya seperti
peningkatan transaminase hati, trombositopenia, serta uteroplasenta (Poon et al.,
2021).

Menurut World Health Organization (WHO), jumlah kematian ibu pada tahun
2020 mendekati 800 orang karena sebab-sebab yang dapat dicegah terkait
kehamilan dan persalinan. Tujuan pembangunan berkelanjutan Sustainable
Development Goals (SDGs) adalah menurunkan angka kematian ibu menjadi
kurang dari 70 kematian ibu per 100.000 kelahiran hidup pada tahun 2030 (WHO
2023). Tiga penyebab utama kematian ibu adalah perdarahan (30%), hipertensi
dalam kehamilan (25%), dan infeksi (12%). Sebagian besar komplikasi ini terjadi
selama kehamilan dan sebagian besar dapat dicegah atau diobati. Preeklampsia
merupakan salah satu penyebab terbanyak kematian ibu dan bayi di seluruh dunia
terutama di negara berkembang. WHO memperkirakan kasus preeklampsia tujuh
kali lebih tinggi di negara berkembang (1,8-18%) dibandingkan dengan di negara
maju (1,3-6%), sedangkan insiden preeklampsia di Indonesia adalah sekitar 5,3%
per tahun (Kemenkes RI., 2021).

Sebab preeklampsia dapat dicegah dengan melakukan pemeriksaan rutin
kehamilan diantaranya dengan melakukan pemeriksaan Body Mass Index (BMI)
yang merupakan indikator apakah seseorang memiliki berat badan sehat atau tidak
sehat dan mempunyai kaitan erat dengan preeklampsia. Selain pemeriksaan BMI,
Mean Arterial Pressure (MAP) dan Roll Over Test (ROT) juga dilakukan sebagai
skrining preeklampsia dengan mengukur rata-rata nilai tekanan darah.

Kemajuan teknologi digital yang semakin meningkat berdampak pada aspek
kesehatan dan dapat memainkan peran penting dalam kesehatan salah satunya
sebagai deteksi dini, sumber informasi, dan edukasi preeklampsia (Suparyanto dan
Rosad, 2020).

Berdasarkan penelitian sebelumnya terdapat aplikasi deteksi dini preeklampsia
menggunakan kalkulator digital dengan mengukur BMI, MAP, dan ROT pada Ibu
hamil, namun belum dilakukan uji penggunaan dan kemudahan kegunaannya.
Berdasarkan uraian diatas, peneliti tertarik untuk melakukan pengembangan alat
deteksi dini preeklampsia menggunakan kalkulator digital dengan mengukur BMI,
MAP, dan ROT pada Ibu hamil.
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B. METODE

Penelitian ini menggunakan metode Research and Development (R&D) yang

bertujuan untuk mengembangkan suatu produk baru atau menyempurnakan produk
yang telah ada serta mengevaluasi produk tersebut yang dapat digunakan dalam
pembelajaran maupun non pembelajaran (Sugiono, 2020). Penelitian ini dilakukan
dengan menguiji produk digital berupa aplikasi mobile yang digunakan untuk deteksi
dini preeklampsia yang telah dirancang sebelumnya menjadi produk berupa aplikasi
kalkulator digital deteksi dini preeklampsia.

1.

Development

Tahap development merupakan kegiatan merealisasikan apa yang telah
dibuat dan diskusi panel ahli agar menjadi sebuah produk. Kegiatan ini dilakukan
oleh 1 validator ahli media, ahli kebidanan dan ahli IT menggunakan instrumen
atau alat ukurnya masing-masing untuk mendapatkan informasi mengenai
kelayakan produk serta mendapatkan saran yang dapat digunakan sebagai
dasar untuk melakukan revisi produk sebelum diimplementasikan kepada
pengguna (user).

. Implementation

Kegiatan pada tahap implementation adalah pilottesting atau tahap uji coba
aplikasi pada sampel kelompok kecil sejumlah 32 bidan puskesmas sesuai
dengan hasil dari alur perhitungan pengambilan sampel. Alat ukur yang
digunakan adalah dengan menggunakan lembar observasi untuk mengetahui
baik atau tidaknya produk tersebut. Black box testing digunakan untuk
mengetahui apakah aplikasi dapat digunakan atau tidak.

. Evaluation

Pada tahap akhir penilaian dilakukan untuk mengevaluasi penerimaan
produk yang telah dibuat kepada 32 orang bidan dengan menggunakan lembar
instrumen TAM.

Analisa data dilakukan dengan beberapa tahap sesuai dengan pendekatan dalam
penelitian ini, yaitu:

1.

Tahap Development

Pada tahap ini dilakukan analisa data secara kuantitatif menggunakan skala
likert kemudian di analisis menggunakan Content Validity Indeks (CVI).

Tahap Implementation

Pada tahap ini dilakukan analisa data secara kuantitatif menggunakan lembar
observasi dari hasil uji coba (pilot testing) kemudian data di analisa
menggunakan Content Validity Indeks (CVI).

Tahap Evaluasi

Pada tahap ini dilakukan analisa kuantitatif menggunakan instrumen TAM
dengan skala likert dan untuk menganalisa hasil jawaban responden terhadap
kualitas penggunaan aplikasi. Untuk mendapatkan kecenderungan jawaban
responden terhadap masing-masing variabel, maka akan didasarkan pada nilai
skor rata-rata (indeks) yang dikategorikan ke dalam rentang skor berdasarkan
perhitungan Three Box Method (Ferdinand, 2014:231).
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C. HASIL DAN PEMBAHASAN
Penelitian ini menggunakan jenis Research and Development (R&D) dengan
produk yang dikembangkan berupa aplikasi kalkulator digital deteksi dini
preeklampsia. Model pengembangan yang digunakan dalam penelitian ini dimulai
dari tahap Develop (Pengembangan), Implementation (Implementasi), dan
Evaluation (Evaluasi).

Hasil pada tahap development yaitu merupakan tahap realisasi dari bentuk
rancangan produk yang berupa kalkulator digital deteksi dini preeklampsia. Pada
tahap ini aplikasi dilakukan uji validitas dengan 3 ahli yaitu ahli kebidanan, ahli
media dan ahli IT. Hasil pada tahap development yaitu:

Dorit have account yet?
Sign Up here

By.Fatmah Indriana Fuaida
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Pada tahap ini peneliti melakukan validasi kepada 3 orang ahli secara
kuantitatatif dan kualitatif. Pengujian validitas instrumen dengan pendekatan
Content Validity Indeks (CVI). instrumen penelitian mempunyai validitas sangat
tinggi jika nilai i-CVI antara 0,800 — 1,00 (Guilford & Fruchter, 1978). Hasil dari uji
validasi ahli sebagai berikut:

Tabel 1. Hasil Perhitungan CVI

Sum of CVI 11 Sum of UA 11

S-CVI/Ave 1 S-CVI/UA 1
I-CVI 1 Jml 1
Kategori Diterima Kategori Diterima

Dari hasil uji validasi kepada 3 orang ahli, dapat dilihat hasil pada tabel diatas
yang dapat diartikan semua item dinilai valid oleh 3 orang ahli. Dan dari hasil uji
validasi ahli secara kualitatif dinyatakan layak digunakan.

Selanjutnya adalah tahap implementasi. Pada tahap ini peneliti melakukan uji
coba kepada kelompok kecil (pilot testing) yaitu kepada 3 bidan Puskesmas yang
bukan merupakan responden penelitian. Hasil masukan para bidan selanjutnya
digunakan untuk memperbaiki aplikasi deteksi dini preeklampsia, setelah selesai
dilakukan ujicoba dan perbaikan, aplikasi ini diimplementasikan kepada responden
yaitu 32 bidan yang ada di Puskesmas Pagelaran.
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Tahap terakhir adalah evaluasi. Pada tahap ini evaluasi dilakukan dengan
menggunakan instrumen TAM (Technology Acceptance Model) yang hanya menilai
penerimaan individu terhadap hal baru dengan menilai kegunaan (PU) yang
dirasakan dan kemudahan penggunaan (PEOU). Hasil dari persepsi responden
kemudian diukur menggunakan skala likert untuk mengetahui apakah aplikasi
tersebut baik atau tidak dan kemudian dihitung menggunakan rumus Ferdinand
(Three Box Method) untuk menentukan rata-rata skor. Teknik skoring yang
digunakan adalah dengan skor maksimal 5 dan minimal 1. Hasil Perhitungan indeks
jawaban responden terhadap persepsi kegunaan adalah sebagai berikut:

Tabel 2. Hasil Perhitungan Persepsi Kegunaan (PU)

No. Pertanyaan Skor Jumlah (%) Indeks (%)
1 2 3 4 5
1 3,33 0 0 43,3 60,0 476,5 95,3
2 333 0 0 56,7 46,7 463,6 92,7
3 3,33 0 0 53,3 50,0 466,5 93,9
4 3,33 0 0 53,3 50,0 466,5 93,9
5 333 0 0 60,0 43,3 459,8 91,9
6 3,33 0 0 53,3 50,0 466,5 93,3
Rata-rata - = = - - - 93,5

Rata-rata skor jawaban Perceived Usefullnes (PU)/ kegunaan diperoleh hasil
93.5%. Indeks skor berdasarkan kategori three box method, maka rata-rata nilai
skor tersebut berada pada rentang skor tertinggi, dan dapat disimpulkan bahwa
penggunaan aplikasi kalkulator digital deteksi dini preeklampsia dapat memberikan
manfaat atau kegunaan bagi bidan puskesmas.

Sedangkan jawaban responden terhadap persepsi kemudahan (PEOU)
dengan 6 butir pertanyaan adalah sebagai berikut:

Tabel 3. Hasil Perhitungan Persepsi Kemudahan (PEOU)

No. Pertanyaan Skor Jumlah (%) Indeks (%)
1 2 3 4 5
7 3,33 0 3,33 56,7 43,3 453,29 90,65
8 3,33 0 0 60,0 43,3 459,83 91,96
9 3,33 0 0 53,3 50,0 466,33 93,26
10 30,00 20,00 3,33 26,7 26,7 319,79 63,95
11 20,00 30,00 3,33 26,7 26,7 327,89 65,57
12 3,33 0 0 53,3 50,0 466,53 93,31
Rata-rata - - - - - - 83,12

Hasil perhitungan jawaban responden pada persepsi kemudahan diperoleh
hasil rata-rata sebesar 83.12%. Kategori tersebut pada rumus Ferdinand masuk ke
dalam kategori tertinggi. Hal ini membuktikan bahwa penggunaan aplikasi kalkulator
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digital deteksi dini preeklampsia dapat memberikan kemudahan bagi bidan dalam
pencegahan preeklampsia.

KESIMPULAN

Berdasarkan hasil dari penelitian yang dilakukan, maka dapat ditarik kesimpulan

sebagai berikut:

1. Dengan adanya aplikasi kalkulator digital deteksi dini preeklampsia diharapkan
dapat membantu bidan dalam pencegahan dini preeklampsia pada ibu hamil;

2. Terdapat tema-tema dari hasil analisis situasi kebutuhan terkait kalkulator digital
deteksi dini preeklampsia;

3. Desain berupa rancangan aplikasi kalkulator digital deteksi dini preeklampsia
yang diperoleh dari hasil analisis kebutuhan sesuai dengan konsep dan
keinginan bidan;

4. Hasil pengembangan berupa prototype aplikasi kalkulator digital deteksi dini
preeklampsia (KALKULASIA) dinyatakan layak berdasarkan hasil uji validitas 3
orang ahli yaitu ahli media, IT dan Ahli kebidanan. Dan dari hasil uji black box
testing dinyatakan valid berdasarkan 7 tipe pengujian;

5. Uji coba aplikasi dilakukan pada kelompok kecil yang bukan merupakan
responden penelitian untuk menguji keefektifan. Setelah dilakukan ujicoba
dengan kelompok kecil, selanjutnya aplikasi di implementasikan kepada
responden yang menjadi sampel penelitian;

6. Evaluasi hasil penggunaan aplikasi KALKULASIA dapat membantu
mempermudah kinerja bidan dalam menghitung IMT, MAP dan ROT dalam
melakukan deteksi dini preeklampsia dengan mudah tanpa harus menghitung
secara manual.
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