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RINGKASAN

Early Warning Alert and Respons System (EWARS) RSUD Sekarwagi, merupakan
aplikasi berbasis web yang merekap data kunjungan pasien dengan penyakit yang masuk dalam
kategori potensial KLB/Wabah dan mengolah menjadi laporan secara otomatis. Aplikasi ini di
kembangkan untuk memenuhi kebutuhan pelaporan dari rumah sakit kepada pihak eksternal,

menjaga kerahasiaan data pasien dan kewaspadaan dini terhadap lonjakan kunjungan kasus.

Pengembahan aplikasi ini dianggap sudah sesuai dengan definisi EWARS menurut
World Health Organization (WHO), yang dirancang untuk meningkatkan deteksi wabah
penyakit dalam keadaan darurat, seperti di negara-negara yang sedang berkonflik atau setelah

terjadi bencana alam.



LATAR BELAKANG

Pembuatan aplikasi Early Warning Alert dan Respons (EWARS) RSUD Sekarwangi di
latarbelakangi berdasarkan Undang-undang kesehtan tahun 2023, peraturan mentri kesehatan
nomer 949 tahun 2004 tentang pedoman penyelenggaraan sistem kewaspadaan dini kejadian
luar biasa (KLB) dan nomer 1501 tahun 2010 tentang tentang jenis penyakit menular tertentu
yang dapat menimbulkan wabah dan upaya penanggulangan yang mewajibkan rumah sakit
yang menjadi sumber data penyakit untuk melaporkan kasus-kasus penyakit potensial kejadian
luar biasa (KLB)/ wabah kepada pihak puskesmas dan dinas kesehatan kabupaten. Disamping
hal tersebut beberapa permasalahan yang muncul pada pelaporan penyakit tersebut dari hasil
evaluasi kualitas data beberapa permasalahan di identifikasi yakni, keterlambatan laporan dari
ruang perawatan, tidak terlaporkannya data penyakit, dan pelaporan yang masih bersifat paper
base. Dalam rangka memenuhi kewajiban tersebut serta melakukan efisiensi, ketepatan,
kelengkapan, pelaporan data penyakit tersebut, RSUD mengembangkan aplikasi EWARS pada
tahap pertama. Dengan harapan pelaporan akan menjadi lebih efisien dan dapat diakses secara
real time 24 jam, oleh puskesmas dan dinas kesehatan, serta memberikan alert setiap hari dan

mingguan kepada seluruh user yang terdaftar.

EWARS RSUD Sekarwangi memanfaatkan data diagnosa pasien yang telah terinput
pada SIMRS, EWARS akan melakukan filter data pasien tersebut berdasarkan diagnosis group,
jika data diagnosis pasien tersebut masuk dalam diagnosis group, sistem EWARS akan
mencatat data pasien tersebut pada sistem sebagai kasus yang masuk dalam penyakit potensial
KLB/wabah. Kasus tersebut kemudian dikelompokkan berdasarkan wilayah kerja berdasarkan
role pada masing-masing pengguna, diolah untuk menghasilkan tampilan informasi pada
dashboard, dan dilakukan pengiriman notifikasi kepada pengguna apabila melebihi nilai

ambang batas yang ditetapkan.



TUJUAN DAN MANFAAT

A. Tujuan
1. Memenuhi kebutuhan pelaporan dari rumah sakit kepada pihak eksternal
secara cepat dan tepat
2. Menjaga kerahasiaan data pasien
3. Kewaspadaan dini terhadap lonjakan kunjungan kasus potensial KLB/Wabah
4. Menjawab permasalahan terlambat dan tidak terstrukturnya pelaporan
penyakit potensial KLB/
5. Wabah di RSUD Sekarwangi
B. Manfaat
1. Data terstruktur, lengkap, dan dapat diakses secara realtime
2. Pengiriman laporan tepat waktu kepada Puskesmas dan Dinas Kesehatan
kabupaten sukabumi
Terjaganya kerahasian data pasien
4. Meningkatkan kewaspadaan dini bagi internal dan eksternal RSUD
Sekarwangi
5. Sebagai sumber data, dan pengolah data penyakit.

6. Sejalan dengan visi misi rumah sakit dalam peningkatan inovasi



TAHAP PENGEMBANGAN

Tahap pertama aplikasi EWARS dikembangkan pada 1 dari januari sampai agustus
2023, diikuti pengujian sampai februari 2024. Pengembangan sistem ini menggunakan
metodologi Agile dalam kerangka kerja System Development Life Cycle (SDLC), berbasis web,
melalui fase iteratif: Analisis Kebutuhan, Perancangan, Pengembangan, Pengujian,
Implementasi, serta Umpan Balik dan Evaluasi. Aplikasi EWARS resmi diluncurkan pada 6
Februari 2024, dengan fitur-fitur utama berupa pelaporan kasus harian dan mingguan, dasbor
tren kasus dan distribusi geografis, modul daftar kasus, serta pengaturan untuk manajemen
pengguna dan diagnosis. Saat peluncuran aplikasi, jumlah pengguna tercatat sebanyak 58
Puskesmas, dua petugas dari Dinas Kesehatan Kabupaten Sukabumi, dan tim surveilans rumah
sakit. Aplikasi EWARS telah dilakukan evaluasi awal pada 6 bulan setelah diluncurkan From
February to July 2024 dengan hasil evaluasi. Sistem ini mencatat lebih dari 6.000 diagnosis
potensial kejadian luar biasa (KLB), dengan pneumonia sebagai yang tertinggi (2.306 kasus),
diikuti oleh demam tifoid (1.881 kasus) dan demam berdarah dengue (955 kasus). Hingga bulan
Juli, notifikasi yang dikirim melalui sistem mencapai 2.439, dengan 1.419 notifikasi dibuka
oleh pengguna. Akses pengguna terhadap sistem tercatat rata-rata tiga kali per pengguna
selama enam bulan. Tantangan utama yang diidentifikasi adalah keterlambatan entri data dari

rumah sakit, dengan rata-rata tiga hari setelah pasien dipulangkan.

A. Metode Pengembangan
Pengembangan menggunakan SDLC, dengan pendekatan agile. Rancangan
aplikasi menggunakan alur: 1. Analisis kebutuhan, 2. Design User Interface (UI) dan
prototype, 3. Development dan Testing, 4. Launching dan 5. Evaluasi. Adapun lebih
lengkapnya tertera pada gambar di bawah ini.

SDLC (System Development Life Cycle) model
= Agile Method Phases of Agile SDLC

FENETT Requirements Analysis > Design > Development
> Testing > Deploy > Feedback/Evaluation Fes ik

Requirement

Gathering
Location Sekarwangi Regional General Hospital, o
ELGRET G January- July 2024 . o
Deployment « N\
Data Study Literature (Regulation) - = @
(of NI Y01 I Primary data by interviews (Surveillance officerin d;s,f Coding

PHC and Regency Health Office, Record data in Jesting
system)

Gambar 1. Metode pengembangan aplikasi



B. Tahap Pengembangan (prioritas)
Dari hasil anailisis kebutuhan dapat di lihat pada (tabel 1) mulai dari fitur yang
dibutuhkan, SDM, serta target pengguna aplikasi.
Tabel 1. Hasil analisis kebutuhan aplikasi

Software Requirements Specification

Perspective This application will feature a web-based interface

Users Admin: Add and edit user, group diagnosis, area
User: Using the application to view and monitor patients as well as case trends.
PHC : 58 officers, Regency Health Office: 2 officers

Features 1. Diagnosis and Symptoms Data Recapitulation 6. User and area coverage
2. Grouping diagnosis and Symptoms 7. Line Listing Patient
3. User Registration 8. Dashboard
4. UserRole 9. Notification
5. Whatsapp gateway integration 10. Integration with external system
Use Cases Public Health Center, Regency Health Office, Hospital
Ul Design and Flow 1. Log In page 4. Setting
2. Dashboard 5. Report
3. PatientList 6. Prototype
Resource - 2 Programmers, 1 Ul Designer/Analyst

Dari tabel 1, kemudian dilakukan prioritas pengembangan guna mempercepat proses

pengembangan agar lebih fokus, adapun fase pengembangan dapat dilihat di gambar 2.

Development Priorities Phases
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Gambar 2. Prioritas fase pengembangan

*  Algorithm for External Systems:
Symptoms

* Dashboard - EWARS from MoH
Upgrade - Referral System

C. Data Flow (alur data)

Untuk memeperjelas alur data pada aplikasi ini dapat dilihat pada alur dibawah ini.
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Nurse station staff the data is recorded in Stores it in the Processes and records it, surpasses the
inputs the patient’s (HIS) database EWARS database diagnosis threshold value
diagnosis

el —

Include
Aol Criteria . O )
\/ > a0 &7
The registration staff the EWARS Assigns the diagnosis Sends daily notifications
inputs patient data system filters to a group of potential to users according to
the database outbreak diseases their roles and areas.

Gambar 3. Alur data aplikasi EWARS

D. Prototype
Proses prototype (desain) sangat penting dilakukan untuk melihat alur dan tata cara
aplikasi bekerja sebelum dilakukan proses pengembangan, guna meminimalisisr

kesalahan dalam pengembangan.

Ul Design and Prototype In Figma 3 modules (hi-Fidelity)
DASHBOARD LIST SETTING
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Diagnosis Trends,Gender, By By name By address, details and User and role, Diagnosis Groups,
District, By Sub-district, Buffer Map document notification User and Area

Gambar 4. Desain muka aplikasi
E. Gantt chart (timeline pengembangan)
Setelah dilakukan prioritas pengembangan dan desain aplikasi, maka dilakukan tahap
pengembangan, adapun waktu yang dibutuhkan untuk menyelesaikan fase 1

pengembangan sebagai berikut :



Events

= Designing

* Login Page

*  Modul Setting

*  Modul Dashboard

*  Modul List

* Integration with HIS

Planning and brainstorming

Feb
March
April
May
June
July
August
Sept
October

Nov.

Dec

Jan

Feb

* Notification

* QA Testing

« UuAT

*  Planning for Launch
j' Launch

Gambar 5. Waktu pengembangan tahap 1




HASIL PENGEMBANGAN

Hasil pengembangan aplikasi secara nyata dapat dilihat pada tangkapan layar di
bawah ini. Gabar tersebut merupakan aplikasi yang telah diluncurkan pada 58 pengguna
puskesmas seluruh Kabupaten Sukabumi, 2 pengguna di dinas kesehatan dan tim

surveilans internal rumah sakit.

DASHBOARD LIST SETTING

I I
Diagnosis Trends,Gender, By By name By address, details and User and role, Diagnosis Groups,
District, By Sub-district, Buffer Map document notification User and Area

Gambar 6. Hasil pengembangan aplikasi EWARS

Aplikasi EWARS telah dilakukan evaluasi awal pada 6 bulan setelah
diluncurkan From February to July 2024 dengan hasil evaluasi. Sistem ini mencatat
lebih dari 6.000 diagnosis potensial kejadian luar biasa (KLB), dengan pneumonia
sebagai yang tertinggi (2.306 kasus), diikuti oleh demam tifoid (1.881 kasus) dan
demam berdarah dengue (955 kasus). Hingga bulan Juli, notifikasi yang dikirim melalui
sistem mencapai 2.439, dengan 1.419 notifikasi dibuka oleh pengguna. Akses pengguna
terhadap sistem tercatat rata-rata tiga kali per pengguna selama enam bulan. Tantangan
utama yang diidentifikasi adalah keterlambatan entri data dari rumah sakit, dengan rata-

rata tiga hari setelah pasien dipulangkan.



KESIMPULAN DAN SARAN

A. Kesimpulan

1.
2.

Pengembangan aplikasi EWARS berlangsung dari Januari—Agustus 2023.

Tahap pertama peluncuran aplikasi EWARS dilakukan pada Februari 2024 di
RSUD Sekarwangi yang menjangkau 58 Puskesmas dan dua petugas kesehatan
dengan tiga modul.

Evaluasi dilakukan secara deskriptif dan kualitatif, dengan pengecualian pada
proses input data diagnosis di ruang perawatan.

Data diagnosis hanya dicatat untuk Kabupaten Sukabumi berdasarkan kunjungan

pasien rumah sakit.

B. Saran

1.

Integrasi Metode Kuantitatif: Gunakan alat statistik untuk melengkapi temuan
kualitatif dalam evaluasi.

Input Diagnosis: Lakukan evaluasi terhadap proses input data diagnosis di ruang
perawatan.

Pemantauan Proses: Laksanakan audit kualitas input data secara rutin dan
kumpulkan umpan balik dari petugas.

Definisi Indikator: Tetapkan indikator akurasi dan ketepatan waktu untuk

memantau peningkatan.



