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PENDAHULUAN

Hipertensi telah menjadi salah satu masalah kesehatan paling mendesak di tingkat
global dan nasional. Berdasarkan data WHO, lebih dari 1,28 miliar penduduk dunia
menderita hipertensi, dan hanya sekitar 42% yang mampu mengontrol tekanan darahnya
secara efektif. D1 Indonesia, Riskesdas 2018 mencatat prevalensi hipertensi pada usia
dewasa mencapai 34,1%, angka yang terus meningkat seiring bertambahnya usia dan gaya
hidup tidak sehat. Penanganan hipertensi bukan hanya soal akses terhadap obat, tetapi
menuntut kepatuhan jangka panjang terhadap pengobatan dan perubahan gaya hidup
yang konsisten [1].

Namun, kenyataannya menunjukkan bahwa tingkat kepatuhan pasien hipertensi
terhadap pengobatan masih rendah. Studi [2] menunjukkan bahwa kurangnya edukasi
pasien, ketakutan akan efek samping obat, serta kelelahan mengikuti pengobatan jangka
panjang menjadi penyebab utama rendahnya kepatuhan. Ditambah lagi, minimnya
dukungan sosial dan emosional dari lingkungan memperburuk kondisi ini. Akibatnya,
hipertensi yang tidak terkontrol dapat meningkatkan risiko komplikasi seperti stroke, gagal
ginjal, dan penyakit jantung koroner [3].
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Dari sinilah muncul gagasan bahwa intervensi kesehatan tidak cukup hanya berbasis
klinis, melainkan perlu menambahkan komponen sosial-psikologis dalam manajemen
penyakit kronis. Salah satu pendekatan yang terbukti efektif adalah peer support, yaitu
dukungan dari sesama pasien yang mengalami kondisi serupa. Pendekatan ini terbukti
memberikan manfaat dalam meningkatkan efikasi diri, motivasi, dan keterlibatan pasien
dalam pengelolaan penyakit. Penelitian yang dilakukan menemukan bahwa pasien
gangguan kardiovaskuler yang tergabung dalam komunitas peer support menunjukkan
peningkatan signifikan dalam kepatuhan dan kualitas hidup [4].

Peer support tidak hanya berfungsi sebagai tempat berbagi cerita, tapi juga menjadi
sumber informasi yang lebih relevan dan dapat dipercaya oleh sesama pasien. Disebutkan
bahwa interaksi dalam kelompok sebaya memberi pengaruh lebih besar dibandingkan
nasihat dari tenaga kesehatan, terutama dalam konteks jangka panjang [4]. Hal ini
diperkuat oleh Irajpour, yang menunjukkan bahwa intervensi berbasis peer education
mampu meningkatkan keterampilan manajemen diri pada pasien penyakit kronis [5].

Seiring dengan kemajuan teknologi, pendekatan peer support kini mengalami
transformasi ke bentuk digital. Ketersediaan internet dan penetrasi smartphone yang tinggi
di Indonesia menjadikan aplikasi digital sebagai saluran baru untuk mendekatkan pasien
dengan komunitas sebaya. Wang [6] menekankan bahwa penggunaan aplikasi kesehatan
berbasis mobile kini menjadi strategi efektif dalam mengelola penyakit kronis secara
mandiri dan fleksibel. Terutama untuk pasien dewasa dengan penyakit kronis, digitalisasi
peer support menjadi peluang besar untuk menjangkau lebih banyak pengguna dengan
efisiensi tinggi [7].

Beberapa studi telah menunjukkan bahwa platform berbasis web atau aplikasi mobile
yang menyertakan fitur peer support seperti chat grup, forum diskusi, dan notifikasi obat
berkontribusi besar dalam meningkatkan kepatuhan pengobatan. Kim mencatat bahwa
intervensi digital tersebut berdampak positif pada kontrol tekanan darah dan kualitas hidup
pasien [8]. Ini menunjukkan bahwa digitalisasi peer support bukan hanya tren, melainkan
solusi berbasis bukti (evidence-based).

Indonesia belum banyak tersedia aplikasi yang secara spesifik memadukan fungsi
edukasi, pemantauan tekanan darah, pengingat obat, dan komunitas peer support dalam
satu sistem terpadu. Studi oleh Allam menegaskan pentingnya pendekatan patient-
centered care dalam desain sistem kesehatan digital [9]. Oleh karena itu, pengembangan
aplikasi seperti Hypercare menjadi sangat relevan sebagai solusi teknologi yang
mengintegrasikan aspek medis, sosial, dan psikologis dalam satu platform.

Agar aplikasi ini dapat memenuhi kebutuhan pengguna secara optimal, sangat
penting dilakukan pembuatan desain mockup wireframe sebelum proses coding dan
pengembangan teknis. Wireframe memungkinkan tim pengembang untuk menyusun
struktur alur aplikasi, tampilan halaman, serta relasi antar fitur dengan pendekatan user-
centered design. Ini bukan hanya membantu tim teknis, tapi juga menjadi alat komunikasi
antara pengembang, tenaga medis, dan calon pengguna dalam menyempurnakan sistem.

Lim menyatakan bahwa desain yang dirancang berdasarkan wireframe
menghasilkan sistem yang lebih intuitif dan ramah pengguna, terutama bagi pasien dengan
literasi digital rendah [10]. Fitur-fitur utama seperti pencatatan tekanan darah, forum
komunitas, pengingat obat, serta edukasi kesehatan dapat dirancang lebih efektif dan
efisien jika terlebih dahulu divisualisasikan melalui mockup wireframe [10].

Dengan demikian, keterkaitan antara kebutuhan klinis pasien hipertensi, efektivitas
pendekatan peer support, kemajuan teknologi digital, dan prinsip desain berbasis
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pengguna (wireframe) menjadi pondasi utama dalam pengembangan aplikasi Hypercare.
Aplikasi ini tidak hanya menjawab kebutuhan medis, tetapi juga memberdayakan pasien
melalui komunitas yang mendukung, akses informasi, dan pemantauan mandiri berbasis
teknologi.

LANDASAN TEORI

Wireframe merupakan representasi visual awal dari antarmuka pengguna yang
berfungsi untuk menggambarkan struktur halaman serta posisi elemen-elemen utama
seperti navigasi, tombol, dan konten tanpa menggunakan desain visual yang lengkap.
Dalam proses perancangan UI/UX, wireframe digunakan untuk memfasilitasi
komunikasi antara desainer, pengembang, dan pemangku kepentingan guna menyamakan
persepsi tentang fungsionalitas dan alur interaksi pengguna. Wireframe juga membantu
dalam mengidentifikasi potensi masalah kegunaan (usability) sejak tahap awal sebelum
desain visual dan pengembangan dilakukan [11].

User Interface (UI) dan User Experience (UX) merupakan dua konsep penting dalam
pengembangan sistem interaktif. UI berfokus pada aspek visual dan interaksi pengguna
dengan antarmuka aplikasi, sedangkan UX mencakup keseluruhan pengalaman pengguna
selama menggunakan aplikasi. Kedua elemen ini bekerja bersama untuk menciptakan
sistem yang tidak hanya menarik secara visual tetapi juga mudah digunakan. Sebuah
antarmuka yang baik harus memiliki kejelasan, konsistensi, dan responsivitas agar
pengguna merasa nyaman [12].

UI berfungsi sebagai penghubung antara sistem dan pengguna, yang membuat
interaksi menjadi lebih mudah dan intuitif. Desain Ul mencakup elemen-elemen seperti
layout, warna, ikon, dan tipografi yang harus dirancang dengan prinsip estetika dan
konsistensi. Penggunaan prinsip hierarki visual sangat penting agar pengguna dapat
dengan cepat memahami struktur informasi dalam tampilan [13].

UX memiliki cakupan yang lebih luas dibanding UI karena melibatkan persepsi,
emosi, dan kepuasan pengguna secara menyeluruh. Pengalaman pengguna yang baik
mencakup kemudahan dalam menyelesaikan tugas, kenyamanan selama proses interaksi,
dan kepuasan setelah menggunakan aplikasi. Proses UX design melibatkan riset pengguna,
pembuatan persona, dan pengujian berulang untuk memastikan bahwa sistem benar-benar
memenuhi kebutuhan pengguna [14].

Meskipun Ul dan UX adalah dua konsep yang berbeda, keduanya sangat erat
kaitannya dalam menciptakan pengalaman digital yang menyeluruh. UI berperan sebagai
komponen fisik yang dilihat dan digunakan, sementara UX merupakan persepsi yang
terbentuk dari interaksi tersebut. Desain yang baik harus mampu menggabungkan
tampilan menarik (UI) dengan pengalaman yang mulus dan bermakna (UX) [15].

Hipertensi adalah kondisi medis kronis yang ditandai dengan peningkatan tekanan
darah >140/90 mmHg dan menjadi faktor risiko utama penyakit jantung dan stroke.
Penyebabnya meliputi faktor genetik, pola makan tinggi garam, obesitas, stres, serta gaya
hidup tidak sehat. Penanganan hipertensi memerlukan perubahan gaya hidup seperti diet
sehat, olahraga, dan pengobatan

Hipertensi atau tekanan darah tinggi adalah kondisi kronis yang ditandai dengan
tekanan sistolik >140 mmHg dan/atau diastolik >90 mmHg yang berulang, serta menjadi
faktor risiko utama penyakit jantung dan stroke [16].
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METODE PENELITIAN

Penelitian ini menggunakan metode Design Thingking. Metode ini terdiri dari 5
tahap, yaitu Empathize, Define, Ideate, Prototype, dan Test. Design Thinking adalah
pendekatan pemecahan masalah yang berfokus pada pengguna (user-centered). Metode ini
digunakan untuk menciptakan solusi yang inovatif dengan memahami kebutuhan,
keinginan, dan keterbatasan pengguna. Dalam dunia UI/UX, Design Thinking membantu
tim desainer dan pengembang menciptakan antarmuka dan pengalaman pengguna yang
intuitif, efisien, dan menyenangkan. Pada penelitian ini penggunanya adalah para
pendertia hipertensi. Gambar 1 merupakan bagan dari metode ini:

oq0
an

Empathize

Define Prototype

Gambar 1. Design Thinking
1. Empathize
Pada tahap empathize, desainer berupaya memahami kebutuhan, perilaku, dan
perasaan pengguna melalui observasi langsung, wawancara, atau survei kepada para
pengguna dalam hal ini adalah penderita hipertensi. Pendekatan ini memungkinkan tim
perancang UI/UX untuk melihat permasalahan dari sudut pandang penderita hipertensi
sehingga solusi yang dihasilkan lebih relevan dan bermakna.

2. Define

Tahap define bertujuan merumuskan inti masalah berdasarkan pemahaman
mendalam terhadap pengalaman dan kebutuhan pengguna (penderita hipertensi). Data
dari tahap empathize dianalisis untuk mengidentifikasi tantangan utama yang dihadapi
penderita hipertensi secara spesifik. Hasil akhirnya berupa pernyataan masalah yang jelas
dan terfokus, yang akan menjadi dasar dalam merancang solusi desain selanjutnya.

3. Ideate

Pada tahap ideate, tim mulai menghasilkan berbagai gagasan kreatif untuk
menjawab pernyataan masalah yang telah dirumuskan sebelumnya. Proses ini mendorong
eksplorasi solusi sebanyak mungkin tanpa langsung menghakimi atau membatasi ide yang
muncul. Tujuannya adalah menemukan pendekatan inovatif yang dapat memberikan
pengalaman pengguna terbaik sebelum masuk ke tahap pembuatan prototipe. Gagasan-
gagasan yang muncul kemudian dipilih untuk digunakan.
4. Prototype

Tahap prototype merupakan proses mewujudkan ide-ide terpilih ke dalam bentuk
visual atau fungsional sederhana, seperti sketsa, wireframe, atau mockup. Prototipe ini
digunakan untuk menguji dan memvisualisasikan solusi desain, sehingga tim dapat
mengevaluasi kelayakan dan efektivitasnya sejak awal. Dengan cara ini, kesalahan desain
dapat diidentifikasi lebih cepat sebelum masuk ke pengembangan akhir.
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5. Test

Pada tahap test, prototipe yang telah dibuat diuji langsung kepada penderita
hipertensi untuk mendapatkan umpan balik terhadap solusi yang dirancang. Observasi dan
tanggapan penderita hipertensi membantu tim memahami apakah desain sudah
memenuhi kebutuhan mereka atau masih memerlukan perbaikan. Hasil dari pengujian ini
dapat menjadi dasar untuk menyempurnakan desain atau bahkan kembali ke tahap
sebelumnya dalam proses iteratif Design Thinking.

HASIL DAN PEMBAHASAN
Berikut adalah hasil penerapan metode Design Thinking dalam perancangan
antarmuka pengguna (UI/UX) untuk aplikasi mobile HyperCare.

1. Empathize

Pada tahap empati, keinginan, kebutuhan, serta keluhan penderita hipertensi
diidentifikasi dan dipahami melalui proses observasi dan wawancara. Observasi dilakukan
di dua puskesmas yaitu puskesmas Tambakaji dan puskesmas Ngaliyan di kota Semarang.
Wawancara dilakukan kepada 10 orang pasien penderita hipertensi dengan mengajukan
beberapa pertanyaan seputar kebutuhan para penderita hipertensi dikaitkan dengan
aplikasi mobile.

Tabel 1. Daftar Pertanyaan Wawancara
Pertanyaan
Seberapa sering datang ke puskesmas untuk kontrol kesehatan
Bagaimana pencatatan tekanan darah yang dilakukan selama ini
Bagaimana komunikasi dengan sesama penderita hipertensi saat ini
Bagaimana informasi kesehatan terkait hipertensi yang diperoleh

»kal\)r—*g

2. Define

Hasil wawancara dengan 10 orang pasien penderita hipertensi, didapatkan
kebutuhan dari sebuah aplikasi Android bagi penderita hipertensi. Daftar kebutuhan
pengguna terlihat di Tabel 2.

Tabel 2. Daftar Kebutuhan Penderita Hipertensi
Kebutuhan
Aplikasi yang bisa mencatat tekanan darah
Aplikasi yang bisa melakukan chat group untuk saling sharing
Aplikasi yang bisa chat dengan sesama penderita hipertensi
Aplikasi yang bisa memunculkan informasi-informasi seputar hipertensi

»wa»—*g

3. Ideate

Dari daftar kebutuhan pengguna, oleh tim peneliti membahas ide-ide solusi untuk
memecahkan permasalahan kebutuhan pengguna. Ide pertama muncul adalah login.
Sebuah aplikasi android yang didalamnya terdapat banyak pengguna pasti terdapat
tampilan halaman login. Setiap pengguna yang akan menggunakan aplikasi harus login,
hal in1 untuk membedakan pengguna yang satu dengan yang lainnya. Untuk bisa login
pengguna juga harus melakukan pembuatan akun login atau istilahnya registrasi. Login
memiliki dua hal utama yaitu nama pengguna dan password. Nama pengguna yang
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digunakan adalah nomor HP agar mudah diingat dan ditemukan jika pengguna lupa.
Password merupakan kata sandi yang dimasukkan bersama nama pengguna. Karena
password tidak terlihat, terkadang pengguna lupa dengan passworndya, sehingga
dibutuhkan juga sebuah tampilan untuk mereset passwordnya.

Ide kedua adalah menjawab kebutuhan tentang aplikasi yang dapat mencatat
tekanan darah di saat penderita hipertensi melakukan pemeriksaan tekanan darah. Ide
yang muncul adalah sebuah tampilan halaman login yang menampilkan daftar riwayat
tekanan darah penderita hipertensi yang meliputi tanggal periksa, tekanan sistolik dan
tekanan diastolik. Riwayat tekanan darah diurutkan dari atas ke bawah, dengan urutan
paling atas adalah pemeriksaan yang terakhir. Untuk memasukkan data tekanan darah,
dibagian paling atas disediakan tempat memasukkan datanya. Ada kebutuhan-kebutuhan
lain selain pencatatan riwayat pemeriksaan, oleh karena itu di bagian bawah terdapat
tampilan navigasi untuk berpindah tampilan sesuai kebutuhan.

Ide ketiga berfokus pada pengembangan fitur komunikasi dan berbagi informasi
antar sesama penderita hipertensi dalam bentuk grup diskusi. Fitur ini bertujuan untuk
menciptakan ruang interaksi yang mendukung sesama pengguna dalam saling memberi
dukungan, bertukar pengalaman, dan berbagi informasi kesehatan. Interaksi antar
pengguna akan difasilitasi melalui sistem group chat yang terbagi berdasarkan minat atau
topik tertentu, seperti gaya hidup sehat, pengalaman pengobatan, atau menu makanan
sehat. Oleh karena itu, diperlukan dua tampilan utama: pertama adalah tampilan daftar
grup yang telah diikuti atau tersedia, dan kedua adalah tampilan isi percakapan di dalam
masing-masing grup. Pengguna dapat melihat nama grup, deskripsi, serta jumlah anggota
sebelum memutuskan untuk bergabung. Setiap pengguna diberikan hak untuk membuat
satu grup baru sesuai dengan kebutuhan komunitas yang ingin dibangun. Selain itu,
pengguna juga dapat mencari grup yang sudah ada melalui fitur pencarian berbasis kata
kunci. Setelah bergabung, pengguna bisa langsung ikut berdiskusi dalam grup tersebut.
Jika pengguna merasa tidak ingin lagi tergabung dalam suatu grup, disediakan tombol
keluar atau hapus grup (jika dia adalah pembuatnya) di dalam pengaturan grup. Dengan
adanya fitur ini, aplikasi diharapkan mampu menciptakan lingkungan sosial yang suportif
dan memperkuat rasa kebersamaan di antara para penderita hipertensi..

Ide keempat muncul dari kebutuhan akan fitur komunikasi antar pengguna secara
pribadi di dalam aplikasi. Fitur ini memungkinkan pengguna untuk saling bertukar pesan
tanpa diketahui oleh pengguna lain. Komunikasi dilakukan secara one-on-one, sehingga
percakapan bersifat privat dan aman. Untuk mendukung hal tersebut, dibutuhkan
setidaknya dua tampilan utama dalam antarmukanya. Tampilan pertama berfungsi untuk
menampilkan daftar pengguna atau teman yang pernah diajak berkomunikasi. Dalam
daftar ini1, pengguna dapat melihat nama, foto profil, dan notifikasi pesan terbaru dari
setiap kontak. Tampilan kedua akan menampilkan isi percakapan antara dua pengguna
secara lengkap, seperti halnya aplikasi chat pada umumnya. Antarmuka isi chat harus
dirancang agar intuitif, responsif, dan mudah digunakan, termasuk mendukung
pengiriman teks, emoji, atau file sederhana. Diperlukan juga sistem notifikasi agar
pengguna dapat mengetahui pesan masuk secara real-time. Dengan adanya fitur
komunikasi 1ni, pengguna bisa saling berbagi informasi, berdiskusi, atau melakukan
konsultasi pribadi secara langsung melalui aplikasi..

Ide kelima berfokus pada kebutuhan akan aplikasi yang dapat menyajikan informasi
penting bagi penderita hipertensi. Informasi ini mencakup gaya hidup sehat, pola makan
yang dianjurkan, serta jenis makanan yang sebaiknya dihindari. Selain itu, aplikasi juga
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dapat memberikan edukasi mengenai gejala, penyebab, dan cara pencegahan hipertensi
sejak dini. Fitur ini akan sangat membantu pengguna dalam memahami kondisi mereka
secara menyeluruh dan mengambil langkah preventif yang tepat. Aplikasi dapat
menampilkan artikel, infografis, atau video singkat yang mudah dipahami oleh semua
kalangan usia. Konten yang disediakan akan dikurasi dari sumber terpercaya seperti WHO
atau kementerian kesehatan. Diharapkan fitur ini mampu meningkatkan kesadaran
pengguna dalam mengelola tekanan darah secara mandiri. Informasi yang mudah diakses
dan terorganisir akan memudahkan penderita hipertensi dalam mengambil keputusan
yang berkaitan dengan kesehatan mereka. Secara keseluruhan, fitur ini menjadi bagian
penting dari solusi yang tidak hanya informatif, tetapi juga edukatif dan mendorong
perubahan perilaku ke arah yang lebih sehat.

Ide keenam yang diusulkan adalah menyediakan tampilan khusus untuk mengelola
profil pengguna. Fitur ini dirancang agar pengguna dapat dengan mudah melihat informasi
pribadi mereka secara lengkap dan terstruktur. Informasi yang ditampilkan mencakup
nama lengkap, nomor HP, tanggal lahir. Selain hanya melihat, pengguna juga dapat
melakukan perubahan terhadap data profil mereka jika diperlukan. Salah satu fitur penting
yang disertakan adalah kemampuan untuk mengganti foto profil secara langsung dari
tampilan tersebut. Pengguna dapat mengunggah foto baru atau menghapus foto lama
dengan antarmuka yang intuitif. Tidak hanya itu, sistem juga menyediakan opsi untuk
mengubah kata sandi secara mandiri demi menjaga keamanan akun. Proses penggantian
sandi ini dilengkapi dengan validasi keamanan, seperti konfirmasi sandi lama dan minimal
panjang karakter. Dengan fitur ini, pengguna diberikan kendali penuh terhadap akun
mereka. Secara keseluruhan, tampilan ini bertujuan untuk meningkatkan kenyamanan,
keamanan, dan personalisasi dalam penggunaan aplikasi.

4. Prototype

Peneliti menuangkan ide-ide rancangan antarmuka ke dalam sebuah wireframe
sebagai langkah awal dalam proses desain UI/UX. Wireframe digunakan untuk
menggambarkan susunan elemen-elemen utama seperti tombol, menu navigasi, dan area
konten secara sederhana tanpa detail visual. Dalam proses pembuatannya, peneliti
memanfaatkan aplikasi Balsamiq yang menyediakan berbagai komponen standar untuk
mempermudah perancangan. Dengan bantuan Balsamiq, peneliti dapat dengan cepat
memvisualisasikan alur interaksi pengguna dan memperbaiki struktur jika diperlukan.
Tahapan ini sangat penting untuk memastikan bahwa rancangan antarmuka sesuai dengan
kebutuhan pengguna sebelum masuk ke tahap desain visual dan pengembangan lebih
lanjut.

Wireframe pada Gambar 2 merupakan rancangan halaman awal saat aplikasi
dijalankan. Terdiri dari tiga halaman utama yang dirancang untuk memberikan
pengalaman pengguna yang sederhana dan intuitif. Halaman pertama adalah halaman
login, yang menampilkan dua elemen input utama: nomor HP dan password. Desainnya
dibuat minimalis dengan fokus pada kemudahan akses dan keamanan. Tombol login
ditempatkan secara mencolok di bawah formulir untuk mendorong interaksi pengguna,
disertai dengan opsi "Lupa Password" yang nantinya mengarah ke halaman reset.

Halaman kedua adalah halaman registrasi, yang memungkinkan pengguna baru
untuk membuat akun. Formulir registrasi mencakup empat kolom input yaitu nomor HP,
nama lengkap, password, dan konfirmasi password. Desain halaman ini dibuat konsisten
dengan tampilan halaman login, namun ditambahkan indikator validasi untuk
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memastikan kecocokan antara password dan konfirmasinya. Tujuan dari halaman ini
adalah memfasilitasi proses pendaftaran secara cepat dan tanpa kebingungan.

Halaman ketiga adalah halaman reset password, yang menyederhanakan proses
pemulihan akun. Pengguna hanya perlu memasukkan nomor HP yang terdaftar,
kemudian sistem akan mengirimkan tautan atau kode untuk mereset kata sandi. Tampilan
halaman ini tetap konsisten secara visual dengan dua halaman sebelumnya untuk menjaga
kesan profesional dan pengalaman pengguna yang mulus.

[s] c————— o] [ S— [s] c—————

HyperCare HyperCare HyperCare

ananan HP Password akan di kirim ke
WhatsApp
nomor HP
s
Regist

Lups ord Registr

— = I =

Gambar 2. Wireframe halaman login, registrasi dan reset password

Wireframe pada Gambar 3 merupakan halaman riwayat pencatatan tekanan darah
yang dirancang untuk membantu pengguna memantau hasil tekanan darah secara berkala.
Di bagian paling atas, tersedia form input sederhana yang memungkinkan pengguna
langsung memasukkan nilai tekanan sistolik dan diastolik. Input ini dilengkapi dengan
validasi angka untuk memastikan data yang dimasukkan sesuai standar medis.

Di bawah input tersebut, ditampilkan daftar riwayat pengukuran yang secara
otomatis diurutkan dari tanggal pengecekan terbaru ke yang terlama. Setiap entri riwayat
menampilkan tanggal dan waktu pengecekan, serta nilai sistolik/diastolik yang telah
dicatat. Untuk mengantisipasi kesalahan dalam pencatatan, setiap entri juga dilengkapi
dengan tombol hapus yang memudahkan pengguna menghapus data yang keliru secara
langsung.

Pada bagian paling bawah halaman, terdapat tombol navigasi yang konsisten
digunakan di seluruh aplikasi. Navigasi ini memungkinkan pengguna untuk berpindah
dengan cepat ke halaman login, registrasi, atau halaman fitur lainnya. Tata letak yang rapi
dan warna yang kontras membuat navigasi tetap terlihat jelas tanpa mengganggu fokus
utama halaman, yaitu pemantauan tekanan darah.
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Gambar 3. Wireframe Daftar Riwayat Pencatatan Tekanan Darah

Wireframe pada Gambar 4 mencakup dua halaman yang berfokus pada fitur chat
group antar pengguna, khususnya untuk mendukung komunikasi dan berbagi informasi
sesama pengguna aplikasi.Halaman pertama adalah halaman daftar chat group, yang
menampilkan seluruh grup yang diikuti atau dibuat oleh pengguna. Di bagian atas
halaman, terdapat dua tombol fungsional utama: “Cari” untuk menemukan grup yang
tersedia dan “Buat” untuk memulai grup baru. Di bawahnya, ditampilkan daftar grup
dalam bentuk kartu atau baris list yang berisi informasi ringkas seperti nama grup, jumlah
peserta, serta tanggal dan jam terakhir percakapan. Setiap item dalam daftar juga
dilengkapi tombol hapus, yang memungkinkan pengguna menghapus grup dari daftar
mereka (misalnya karena sudah tidak relevan atau ingin keluar dari grup tersebut).

N

(SR e—1 (SR e—1
1 Semarang
21.Juli 2025 - 08:00 | mj o Selamat pagi, bagaimana kebar jm]
Semarang & harlinl

Tono 21Juli 2025 - 08:00
21.Juli 2025 - 08:00 Selamat pagi pak Tono o @
Kel. Tambakaji Semarang I=Y

saya 21.Juli 2025 - 0815
213l 2025 - 08:00 0] o Pogisemuo w
Bandung o

Tina 21 Juli 2025 - 08:30)
21Juli 2025 - 08:00 o]

Puskesmas Lor
o
B e m2 B @ 2 m2a
Tens Group Chat Info Profile Tens Group Chat info Profle

L =
Gambar 4. Wireframe Chat Group
Halaman kedua adalah halaman isi chat dalam group. Begitu pengguna memilih
salah satu grup dari daftar, mereka diarahkan ke tampilan percakapan. Pesan ditampilkan
secara kronologis dari atas ke bawah, dengan nama pengirim dan timestamp yang jelas.
Di bagian bawah layar terdapat kolom untuk menulis pesan baru serta tombol kirim. Selain
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itu, terdapat juga tombol “Keluar Group” yang biasanya diletakkan di bagian atas atau
melalui menu titik tiga di pojok kanan atas, memberi kebebasan bagi pengguna untuk
meninggalkan chat grup kapan saja.
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& hariini =S
Tono 21 Juli 2025 - 08:00) Tona 21 Juli 2025 - 08:30)
o Pogisemua W Selamat pagi juga pak Tono o W
2 =)
Tina 24 Juli 2025 - 08:30) Saya 21 Juli 2025 - 08:15
o Pasisemua |} o Selamat pagi pak T
a o
Bagus 21 Juli 2025 - 09.01 (Teno  21Jull 2025 - 08:00)
J— I

a
o108 2025 020 Y
@ @ 2 m e @ =5 2 ma
Tens p O Profie Tensi  Group  Chat D0 propis

J

Gambar 5. Wireframe Chat Pribadi

Wireframe Gambar 5. menampilkan halaman chat pribadi yang memungkinkan
pengguna melakukan komunikasi secara langsung dan privat dengan teman-teman mereka
di dalam aplikasi. Tampilan halaman ini menyerupai antarmuka chat modern yang umum
digunakan, dengan daftar percakapan yang ditampilkan berdasarkan urutan waktu
terbaru. Setiap baris percakapan menampilkan nama teman, foto profil kecil, cuplikan
pesan terakhir, serta waktu terakhir pengiriman atau penerimaan pesan. Saat pengguna
memilih salah satu teman dari daftar tersebut, mereka akan diarahkan ke halaman isi
percakapan, di mana pesan ditampilkan secara dua arah dengan pemisahan visual yang
jelas antara pesan pengguna dan pesan lawan bicara. Pesan-pesan tersebut juga dilengkapi
dengan timestamp di setiap pesan. Bagian bawah layar menyediakan kolom input teks dan
tombol kirim, memungkinkan pengguna mengetik dan mengirim pesan dengan mudah.

Wireframe Gambar 6. adalah fitur informasi kesehatan yang dirancang untuk
memberikan edukasi dan wawasan yang relevan bagi pengguna. Terdapat dua halaman
utama yang saling terhubung, yaitu halaman daftar informasi dan halaman detil informasi.
Halaman pertama menampilkan daftar informasi kesehatan dalam bentuk list atau kartu
yang tersusun secara vertikal. Setiap item dalam daftar memuat gambar dan judul artikel.
Desain ini dibuat ringkas namun informatif, agar pengguna bisa dengan cepat mengenali
topik yang diminati. Terdapat juga fitur pencarian atau filter kategori di bagian atas
halaman, yang memudahkan pengguna untuk menemukan informasi sesuai kebutuhan
(misalnya: tekanan darah, pola makan, gaya hidup sehat, dll). Halaman kedua akan
muncul ketika pengguna memilih salah satu item dari daftar tersebut. Ini adalah halaman
detil informasi, yang menampilkan isi artikel secara lengkap. Tampilan terdiri dari judul
besar di bagian atas, ditkuti dengan nama penulis/penerbit dan tanggal, kemudian isi
konten yang ditata dalam paragraf-paragraf rapi untuk memudahkan pembacaan. Di
bagian bawah halaman, terdapat tombol kembali ke daftar informasi dan bisa juga disertai
tombol "bagikan" agar informasi dapat dikirim ke teman pengguna melalui media lain.
Kedua halaman ini dirancang responsif, ramah pengguna, dan konsisten dengan tema
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aplikasi agar pengguna merasa nyaman dalam membaca dan mengakses informasi yang
berkaitan dengan kesehatan mereka.
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Gambar 6. Wireframe Informasi Hipertensi

Wireframe Gambar 7 adalah halaman profil pengguna yang dibagi menjadi dua
halaman utama: halaman tampilan profil dan halaman edit profil. Keduanya dirancang
untuk memberikan akses cepat, mudah, dan aman bagi pengguna dalam melihat serta
memperbarui informasi pribadinya. Halaman pertama adalah halaman tampilan profil,
yang menyajikan informasi pengguna secara ringkas namun jelas. Di bagian atas, terdapat
foto profil pengguna, diikuti oleh nama lengkap, usia (yang dihitung otomatis dari tanggal
lahir), dan nomor HP yang terdaftar. Desain halaman ini bersih dan minimalis, dengan
penekanan pada identitas pengguna. D1 bagian bawah tersedia tombol “Edit” yang akan
mengarahkan pengguna ke halaman kedua untuk melakukan perubahan data.

Halaman kedua adalah halaman edit profil, yang memungkinkan pengguna
memperbarui informasi pribadi mereka. Formulir pada halaman ini mencakup unggahan
atau ubah foto profil, kolom untuk nama lengkap, tanggal lahir, serta password dan
konfirmasi password. Di bawah kolom password, terdapat keterangan penting yang
menjelaskan bahwa pengguna dapat mengosongkan kolom password jika tidak ingin
mengubahnya. Ini memberi fleksibilitas bagi pengguna untuk hanya mengubah data yang
dibutuhkan tanpa harus selalu mengganti sandi.
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Gambar 7. Wireframe Profil Pengguna

5. Test

Tahap test dilakukan untuk mengevaluasi alur interaksi dan logika tampilan dari
wireframe yang telah dirancang menggunakan Balsamiq. Karena pada tahap ini belum
melibatkan komponen interaktif atau fungsi backend, pengujian difokuskan untuk menilai
apakah urutan halaman, peletakan elemen, serta alur navigasi sudah sesuai dengan
ekspektasi pengguna dan mudah dipahami. Pengujian dilakukan dengan melibatkan
sejumlah calon pengguna, termasuk penderita hipertensi sebagai target utama aplikasi.
Mereka diberikan skenario penggunaan sederhana, seperti: masuk ke aplikasi melalui
halaman login, mencoba fitur registrasi, dan menggunakan fitur reset password. Hasilnya
menunjukkan bahwa urutan halaman dan penempatan input dinilai logis serta tidak
membingungkan.

Pada halaman riwayat pengukuran tekanan darah, peserta dapat memahami bahwa
input dilakukan di bagian atas dan hasil riwayat tampil di bawah dengan urutan terbaru.
Tombol hapus juga berhasil dikenali sebagai solusi jika terjadi kesalahan input. Alur ini
dianggap efisien dan mudah dipahami oleh pengguna dari berbagai usia.

Selanjutnya, pengguna menavigasi halaman chat group dan chat personal. Mereka
dapat dengan jelas membedakan antara grup dan percakapan privat. Alur untuk mencari,
membuat, dan keluar dari grup serta mengakses chat individu dipahami dengan baik,
walaupun beberapa pengguna menyarankan ikon atau label tambahan untuk memperjelas
fungsi tombol.

Pengujian dilanjutkan ke halaman informasi kesehatan, di mana peserta menyatakan
alur dari daftar informasi ke tampilan detil sudah sesuai dan intuitif. Terakhir, pada
halaman profil dan edit profil, pengguna memahami dengan mudah bagaimana
memperbarui informasi diri, dan mengapresiasi adanya keterangan pada kolom password
untuk menghindari perubahan yang tidak disengaja.

Secara keseluruhan, hasil test terhadap wireframe ini menunjukkan bahwa desain
alur navigasi telah berhasil dipahami dengan baik oleh calon pengguna. Umpan balik
minor akan digunakan untuk memperbaiki tampilan wireframe sebelum masuk ke tahap
prototype interaktif atau high-fidelity design.
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KESIMPULAN

Berdasarkan hasil pengujian terhadap wireframe yang dirancang menggunakan
Balsamiq, dapat disimpulkan bahwa alur dan struktur antarmuka aplikasi telah dipahami
dengan baik oleh calon pengguna. Setiap halaman mulai dari login, registrasi, reset
password, hingga fitur utama seperti riwayat tekanan darah, chat group, chat personal,
informasi kesehatan, dan profil pengguna dapat dinavigasi dengan mudah dan
menunjukkan alur logis yang sesuai dengan ekspektasi.

Meskipun pengujian ini tidak berfokus pada fungsionalitas teknis, namun dari sisi
user experience awal, desain wireframe berhasil menyampaikan alur interaksi dan struktur
konten secara jelas. Pengguna tidak mengalami kebingungan saat berpindah halaman,
memahami fungsi setiap tombol, dan dapat mengidentifikasi tujuan dari masing-masing
fitur.

Beberapa saran perbaikan minor dari pengguna, seperti penambahan label ikon atau
penegasan tampilan tombol, akan menjadi dasar dalam pengembangan ke tahap
selanjutnya, yaitu pembuatan prototype interaktif. Secara keseluruhan, wireframe ini telah
memenuhi tujuannya sebagai alat bantu untuk merancang dan menguji alur antarmuka
sebelum masuk ke tahap desain fungsional dan implementasi aplikasi.
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