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Abstrak 
Kepatuhan penggunaan brace merupakan faktor penting dalam terapi 
konservatif Adolescent Idiopathic Scoliosis (AIS), namun pemantauannya masih 
menghadapi kendala berupa keterlibatan pasien yang terbatas dan belum 
optimalnya monitoring berkelanjutan. Penelitian ini bertujuan 
mengevaluasi penggunaan aplikasi GATOT SCOLI-CARE sebagai media 
monitoring digital terapi brace pada pasien AIS. Penelitian menggunakan 
desain prospektif terkontrol dengan pendekatan pretest-posttest control group 
design pada 30 pasien AIS yang terbagi menjadi kelompok intervensi (n=15) 
menggunakan aplikasi dan kelompok kontrol (n=15) dengan pemantauan 
konvensional selama tiga bulan. Variabel yang dianalisis meliputi kepatuhan 
penggunaan brace, perubahan tinggi badan, dan perubahan Cobb angle. 
Aplikasi menunjukkan validitas ahli sebesar 92,8%, skor System Usability 
Scale (SUS) sebesar 86,4 ± 5,8, dan tingkat penerimaan pengguna sebesar 
92,2%. Kepatuhan brace pada kelompok intervensi sebesar 84,6%, 
dibandingkan 68,4% pada kelompok kontrol. Perubahan Cobb angle lebih 
besar pada kelompok intervensi (−5,53° vs −4,27°; p=0,010), sedangkan 
perubahan tinggi badan tidak berbeda bermakna. Effect size menunjukkan 
efek besar (Cohen’s d=1,02). Penelitian ini menyimpulkan bahwa GATOT 
SCOLI-CARE berpotensi mendukung monitoring kepatuhan terapi brace 
dan luaran klinis AIS, meskipun efektivitasnya perlu dikonfirmasi melalui 
penelitian dengan sampel lebih besar dan follow-up lebih panjang. 
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Abstract 
Adherence to brace use is an important factor in the conservative management of Adolescent Idiopathic Scoliosis 
(AIS); however, its monitoring remains challenging because of limited patient engagement and suboptimal 
continuous monitoring. This study aimed to evaluate the use of the GATOT SCOLI-CARE application as a digital 
monitoring tool for brace therapy in patients with AIS. A prospective controlled study with a pretest-posttest control 
group design was conducted in 30 patients with AIS, comprising an intervention group (n=15) using the 
application and a control group (n=15) receiving conventional monitoring for three months. The outcomes assessed 
were brace adherence, changes in body height, and changes in Cobb angle. The application demonstrated 92.8% 
expert validity, a System Usability Scale (SUS) score of 86.4 ± 5.8, and a User Acceptance Test score of 92.2%. 
Brace adherence was 84.6% in the intervention group compared with 68.4% in the control group. The intervention 
group showed a greater change in Cobb angle than the control group (−5.53° vs. −4.27°; p=0.010), whereas 
changes in body height were not statistically significant. The effect size indicated a large effect (Cohen’s d=1.02). 
This study concludes that GATOT SCOLI-CARE has good validity, usability, and user acceptance and may support 
brace adherence monitoring and clinical outcomes in patients with AIS. However, its clinical effectiveness should be 
confirmed through studies with larger samples and longer follow-up periods. 

 
Keywords: Adolescent idiopathic scoliosis, brace adherence, digital health 

 
1 Pendahuluan  

Adolescent Idiopathic Scoliosis (AIS) merupakan deformitas tulang belakang tiga dimensi yang 
ditandai dengan sudut Cobb ≥10° dan rotasi vertebra tanpa etiologi yang pasti, menjadikannya salah 
satu tantangan ortopedik paling signifikan yang berdampak luas pada kesehatan fisik dan kualitas hidup 
remaja [1], [2]. Kurva progresif dapat menyebabkan gangguan postur, deformitas batang tubuh, 
penurunan kapasitas respirasi, serta penurunan kualitas hidup bila tidak ditangani secara optimal [1], 
[3], [4]. Pada pasien dengan sudut Cobb 20°–40° yang masih memiliki potensi pertumbuhan, terapi 
brace merupakan standar emas konservatif sesuai pedoman SOSORT [5]. Keberhasilan terapi sangat 
dipengaruhi oleh tingkat kepatuhan penggunaan brace. Studi Bracing in Adolescent Idiopathic Scoliosis Trial 
menunjukkan bahwa efektivitas terapi berkorelasi langsung dengan durasi pemakaian harian, sehingga 
kepatuhan menjadi determinan utama dalam mencegah progresivitas kurva scoliosis [6], [7]. Meskipun 
efektivitas brace telah dibuktikan secara luas, kepatuhan penggunaan selama 18–23 jam per hari masih 
menjadi tantangan utama. Berbagai faktor seperti ketidaknyamanan fisik, gangguan citra tubuh, 
keterbatasan aktivitas sosial, dan hambatan psikologis sering menyebabkan rendahnya kepatuhan 
pasien. Pasien dengan tingkat kepatuhan yang lebih tinggi terbukti memperoleh luaran klinis yang lebih 
baik dibandingkan pasien dengan kepatuhan rendah meskipun menggunakan desain brace yang sama [8]-
[10]. Namun demikian, evaluasi kepatuhan dalam praktik klinis masih banyak mengandalkan 
wawancara dan laporan mandiri yang rentan terhadap bias pelaporan [11]. Penggunaan sensor suhu 
seperti Cricket dan Thermobrace memang mampu merekam durasi pemakaian secara lebih objektif [12], 
tetapi pendekatan tersebut belum mengintegrasikan luaran klinis, parameter pertumbuhan, maupun 
komunikasi berkelanjutan antara pasien dan tenaga kesehatan sehingga identifikasi dini pasien yang 
berisiko tidak patuh masih terbatas [13], [14]. 

Perkembangan teknologi kesehatan digital membuka peluang baru dalam pemantauan terapi 
jangka panjang berbasis aplikasi. Tinjauan terhadap aplikasi mobile health untuk kepatuhan penggunaan 
brace pada skoliosis menunjukkan bahwa sebagian besar aplikasi yang tersedia masih memiliki 
keterbatasan fitur dan belum mampu mengintegrasikan data kepatuhan dengan luaran klinis secara 
komprehensif [15], [16]. Temuan tersebut sejalan dengan berbagai prototipe aplikasi yang masih berada 
pada tahap awal pengembangan dan evaluasi [17], [18]. Di sisi lain, berbagai penelitian pada penyakit 
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kronis menunjukkan bahwa pendekatan mobile health berpotensi mendukung kepatuhan terapi, 
memperkuat keterlibatan pasien, dan mendukung pemantauan kesehatan yang berkelanjutan [19], [20]. 
Namun, pada konteks AIS, sebagian besar sistem digital yang dikembangkan masih berfokus pada fungsi 
tunggal, seperti pengingat penggunaan brace atau pencatatan durasi pemakaian, sehingga belum 
sepenuhnya mendukung proses monitoring terapi yang melibatkan pasien, keluarga, dan tenaga 
kesehatan secara terintegrasi. Kondisi tersebut menunjukkan perlunya pengembangan aplikasi yang 
tidak hanya berperan sebagai media pencatatan, tetapi juga mampu menghubungkan informasi 
kepatuhan terapi, perkembangan antropometri, dokumentasi klinis, serta keterlibatan tenaga kesehatan 
dalam evaluasi pasien secara berkelanjutan [15], [16]. 

Transformasi digital kesehatan di Indonesia juga mendorong pemanfaatan teknologi informasi 
untuk meningkatkan efisiensi pelayanan, kualitas dokumentasi klinis, serta keterlibatan pasien dalam 
proses perawatan. Keberhasilan implementasi sistem digital sangat dipengaruhi oleh kemudahan 
penggunaan, persepsi manfaat, dan kesesuaian sistem dengan kebutuhan pengguna maupun tenaga 
kesehatan [19], [21]-[23]. Berdasarkan kebutuhan tersebut, penelitian ini mengembangkan aplikasi 
GATOT SCOLI-CARE (Growth and Therapeutic Orthotic Tracker – Scoliosis Care) melalui tahapan 
identifikasi kebutuhan pengguna, perancangan fitur, pengembangan prototipe, validasi ahli, serta 
evaluasi penerimaan pengguna sebagai upaya mendukung pelayanan ortotik prostetik pada pasien AIS. 
Aplikasi ini menyediakan pencatatan durasi pemakaian brace, pengingat jadwal penggunaan dan kontrol, 
dokumentasi klinis, pencatatan tinggi dan berat badan, pelaporan keluhan, serta pencatatan kepatuhan 
berbasis digital yang dapat ditinjau oleh ortotis prostetis selama periode terapi [24]-[27]. Berbeda 
dengan penelitian sebelumnya yang umumnya hanya berfokus pada durasi pemakaian atau laporan 
mandiri, GATOT SCOLI-CARE mengintegrasikan pemantauan kepatuhan, data antropometri, 
dokumentasi klinis, dan keterlibatan ortotis prostetis dalam satu platform digital. 

Keberhasilan terapi AIS tidak hanya dinilai dari perubahan Cobb angle, tetapi juga dari indikator 
pertumbuhan tubuh [28]-[30]. Koreksi deformitas melalui penggunaan brace dapat meningkatkan tinggi 
badan akibat perbaikan kesejajaran batang tubuh. Pengukuran tinggi badan merupakan metode yang 
sederhana, noninvasif, dan tidak memerlukan paparan radiasi berulang seperti radiografi sehingga 
berpotensi menjadi parameter tambahan dalam evaluasi terapi jangka panjang [31]-[34]. Pencatatan data 
antropometri secara longitudinal melalui aplikasi memungkinkan pemantauan pertumbuhan pasien 
secara lebih sistematis selama menjalani terapi konservatif [35]. 
Penelitian terdahulu menunjukkan beberapa keterbatasan yang konsisten. Martínez-Borba dkk. (2021) 
mengembangkan sistem mobile health untuk AIS tanpa memasukkan parameter pertumbuhan [36]. 
Sánchez-Raya dkk. (2025) melaporkan tingkat kepatuhan penggunaan brace yang baik, tetapi masih 
bergantung pada laporan mandiri dan belum mengintegrasikan data antropometri [16]. Rahman dkk. 
(2015) dan Donzelli dkk. (2018) berfokus pada pengukuran objektif durasi pemakaian brace tanpa 
mengevaluasi luaran pertumbuhan maupun keterlibatan langsung ortotis prostetis. Sementara itu, 
meta-analisis Liu dkk. (2022) menunjukkan bahwa pendekatan multimodal lebih efektif dalam 
meningkatkan kepatuhan, namun bukti mengenai sistem digital terintegrasi yang menghubungkan 
kepatuhan, pertumbuhan, dan luaran klinis objektif masih sangat terbatas, terutama di negara 
berkembang. Oleh karena itu, masih terdapat kebutuhan terhadap suatu platform digital yang mampu 
mengintegrasikan berbagai komponen monitoring terapi brace secara komprehensif serta dievaluasi 
tidak hanya dari aspek kelayakan aplikasi, tetapi juga dari hubungannya dengan kepatuhan terapi dan 
perubahan luaran klinis pasien AIS [3], [12], [37]. Berdasarkan kesenjangan tersebut, penelitian ini 
bertujuan untuk mengevaluasi penggunaan aplikasi GATOT SCOLI-CARE sebagai platform 
monitoring digital terapi brace pada pasien AIS, dengan menilai kelayakan dan penerimaan aplikasi serta 
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mengevaluasi hubungannya dengan kepatuhan penggunaan brace, perubahan tinggi badan, dan 
perubahan Cobb angle selama periode pemantauan. 
2 Metode Penelitian 
2.1 Desain, Lokasi, dan Waktu Penelitian 

Penelitian dilakukan melalui beberapa tahap, yaitu persiapan, pengembangan dan validasi 
aplikasi, serta implementasi dan pengumpulan data klinis. Tahap persiapan dimulai setelah diperoleh 
persetujuan etik dari Komite Etik Penelitian Rumah Sakit. Pengembangan, penyempurnaan, dan 
validasi aplikasi GATOT SCOLI-CARE dilaksanakan pada Januari–Juni 2025, meliputi identifikasi 
kebutuhan pengguna, perancangan fitur, pengembangan prototipe, validasi ahli, dan evaluasi usability. 
Tahap implementasi aplikasi dan pengumpulan data klinis dilaksanakan pada Oktober 2025–Januari 
2026. 

Penelitian menggunakan desain prospektif terkontrol dengan pendekatan pretest-posttest 
control group design, yang membandingkan kelompok intervensi menggunakan aplikasi GATOT 
SCOLI-CARE dengan kelompok kontrol yang memperoleh pemantauan konvensional selama tiga 
bulan. Penelitian dirancang sebagai evaluasi klinis awal (pilot clinical evaluation) untuk mengeksplorasi 
potensi manfaat aplikasi dalam mendukung monitoring terapi brace pada pasien adolescent idiopathic 
scoliosis (AIS). Dengan demikian, penelitian ini tidak dimaksudkan sebagai uji efektivitas definitif, 
tetapi sebagai bukti awal mengenai hubungan penggunaan aplikasi dengan kepatuhan terapi dan 
perubahan luaran klinis. Penelitian dilaksanakan di Praktik Mandiri Ortotik Prostetik Mojokerto dan 
Unit Ortotik Prostetik RSUD Sumberglagah, Jawa Timur. 

Sebanyak 60 pasien yang memenuhi kriteria inklusi dan eksklusi direkrut menggunakan 
consecutive sampling. Peserta yang memberikan persetujuan penelitian kemudian dialokasikan dengan 
rasio 1:1 ke kelompok intervensi dan kontrol menggunakan simple random allocation berdasarkan 
urutan alokasi acak yang telah disiapkan sebelumnya. Kelompok intervensi menggunakan aplikasi 
berbasis web GATOT SCOLI-CARE yang dapat diakses melalui perangkat Android dan iOS untuk 
pencatatan digital dan pemantauan terapi. Kelompok kontrol menjalani pemantauan konvensional 
melalui kunjungan berkala, pencatatan manual durasi penggunaan brace, edukasi, evaluasi tenaga 
kesehatan, dan konsultasi sesuai kebutuhan klinis. Frekuensi evaluasi klinis pada kedua kelompok 
disamakan untuk meminimalkan pengaruh perbedaan intensitas pemantauan terhadap luaran. 

Selama periode observasi tiga bulan, sebanyak 30 peserta tidak menyelesaikan penelitian. 
Sebanyak 20 peserta mengalami withdrawal, sedangkan 10 peserta mengalami loss to follow-up akibat 
kendala akademik, aktivitas personal, dan keterlibatan keluarga yang kurang optimal dalam mendukung 
terapi brace. Dengan demikian, tingkat penyelesaian penelitian sebesar 50% dan attrition sebesar 50%, 
yang berpotensi menimbulkan attrition bias serta membatasi generalisasi hasil penelitian. 

Analisis akhir dilakukan terhadap 30 peserta yang menyelesaikan seluruh periode observasi, 
terdiri atas 15 peserta kelompok intervensi dan 15 peserta kelompok kontrol. Analisis menggunakan 
pendekatan per-protocol, karena penelitian berfokus pada evaluasi perubahan kepatuhan penggunaan 
brace dan luaran klinis pada peserta yang menyelesaikan intervensi selama tiga bulan. Meskipun 
demikian, hasil diinterpretasikan secara hati-hati dengan mempertimbangkan kemungkinan attrition 
bias, ukuran sampel yang terbatas, dan periode tindak lanjut yang relatif singkat. Karakteristik dasar 
kedua kelompok dibandingkan sebelum analisis luaran untuk menilai keseimbangan awal dan 
mengidentifikasi kemungkinan faktor perancu. Temuan penelitian ini selanjutnya dapat menjadi dasar 
bagi penelitian konfirmasi dengan ukuran sampel lebih besar dan periode tindak lanjut lebih panjang. 
2.2 Populasi dan Sampel 

Populasi penelitian adalah seluruh pasien remaja dengan diagnosis Adolescent Idiopathic Scoliosis 
(AIS) yang menjalani terapi brace di Praktik Mandiri Ortotik Prostetik Mojokerto dan Unit Ortotik 
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Prostetik RSUD Sumberglagah, Provinsi Jawa Timur. Sampel penelitian direkrut menggunakan 
metode consecutive sampling, yaitu seluruh pasien yang memenuhi kriteria inklusi dan tidak memenuhi 
kriteria eksklusi direkrut secara berurutan hingga jumlah sampel awal terpenuhi. Sebanyak 60 peserta 
direkrut pada tahap awal penelitian dan dialokasikan secara acak dengan rasio 1:1 ke dalam kelompok 
intervensi dan kelompok kontrol sebelum pemberian intervensi. Kelompok intervensi menggunakan 
aplikasi GATOT SCOLI-CARE sebagai media pencatatan digital dan pemantauan terapi, sedangkan 
kelompok kontrol menjalani pemantauan konvensional sesuai prosedur pelayanan standar. Setelah 
periode pemantauan selama tiga bulan, sebanyak 30 peserta menyelesaikan seluruh rangkaian penelitian 
dan dimasukkan dalam analisis akhir, terdiri atas 15 peserta pada kelompok intervensi dan 15 peserta 
pada kelompok kontrol. Kehilangan subjek selama penelitian dipertimbangkan sebagai potensi attrition 
bias, sehingga karakteristik dasar kedua kelompok dibandingkan sebelum analisis luaran dilakukan untuk 
menilai keseimbangan awal dan kemungkinan faktor perancu. Kriteria inklusi: (1) remaja perempuan 
usia 13–18 tahun; (2) terdiagnosis AIS; (3) memiliki Cobb angle 20°–35° berdasarkan radiografi terbaru; 
(4) menggunakan brace scoliosis; (5) belum pernah menjalani operasi koreksi skoliosis; (6) bersedia 
mengikuti penelitian dan menandatangani informed consent. Kepemilikan telepon pintar tidak digunakan 
sebagai kriteria inklusi khusus pada kelompok intervensi karena aplikasi diberikan setelah proses alokasi 
kelompok dilakukan. Dengan demikian, akses terhadap perangkat digital tidak menjadi faktor yang 
menentukan pembentukan kelompok penelitian. 

Kriteria eksklusi: (1) mengalami kelainan neuromuskular atau sindrom yang memengaruhi 
pertumbuhan tulang belakang; (2) mengalami gangguan kognitif yang menghambat partisipasi 
penelitian; (3) tidak menyelesaikan masa pemantauan tiga bulan; (4) tidak mengikuti jadwal evaluasi 
akhir penelitian. 
2.3 Variabel Penelitian dan Definisi Operasional 

Variabel independen: implementasi aplikasi GATOT SCOLI-CARE sebagai media monitoring 
dan pencatatan penggunaan brace. Variabel dependen: (1) tingkat kepatuhan penggunaan brace; (2) 
perubahan tinggi badan pasien; (3) perubahan Cobb angle. Variabel kovariat: usia, Cobb angle awal, tinggi 
badan awal, durasi penggunaan brace, dan dukungan keluarga selama periode observasi. Kepatuhan 
penggunaan brace dikuantifikasi sebagai rasio durasi penggunaan aktual terhadap durasi yang 
direkomendasikan klinisi, dihitung dengan rumus: 

 

𝐾𝑒𝑝𝑎𝑡𝑢ℎ𝑎𝑛 = (
𝐷𝑢𝑟𝑎𝑠𝑖 𝑝𝑒𝑛𝑔𝑔𝑢𝑛𝑎𝑎𝑛 𝑎𝑘𝑡𝑢𝑎𝑙

𝐷𝑢𝑟𝑎𝑠𝑖 𝑝𝑒𝑛𝑔𝑔𝑢𝑛𝑎𝑎𝑛 𝑦𝑎𝑛𝑔 𝑑𝑖𝑟𝑒𝑘𝑜𝑚𝑒𝑛𝑑𝑎𝑠𝑖𝑘𝑎𝑛
) 𝑥 100% 

 
Pada kelompok intervensi, durasi penggunaan brace dicatat secara mandiri oleh pasien atau orang 

tua melalui aplikasi GATOT SCOLI-CARE. Aplikasi ini menggunakan pendekatan digital self-report 
monitoring dan tidak dilengkapi dengan sensor suhu, sensor tekanan, maupun perangkat wearable. Oleh 
karena itu, data yang diperoleh merepresentasikan laporan penggunaan berdasarkan input pengguna 
dan tidak dapat dianggap sebagai hasil pengukuran objektif berbasis sensor. Setiap entri pencatatan 
tersimpan sebagai catatan elektronik yang memuat waktu pengisian, sehingga dokumentasi penggunaan 
brace dapat dilakukan secara lebih sistematis dan memudahkan proses penelusuran data selama periode 
observasi. Hari tanpa pencatatan penggunaan brace pada aplikasi tidak dianggap sebagai durasi 
penggunaan aktual dan tidak dihitung sebagai kepatuhan. Oleh karena itu, evaluasi tingkat kepatuhan 
dilakukan berdasarkan data pemantauan yang tersedia selama periode observasi, dengan 
mempertimbangkan kelengkapan pencatatan penggunaan brace oleh peserta. Namun demikian, metode 
pencatatan ini tetap memiliki keterbatasan karena bergantung pada kejujuran, pemahaman, dan 
kedisiplinan pengguna sehingga berpotensi mengalami reporting bias dan recall bias. Tindak lanjut (follow-
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up) dan pengingat pengisian data dilakukan melalui WhatsApp [38], [39]. Pada kelompok kontrol, 
kepatuhan dipantau berdasarkan catatan rekam medis yang dikumpulkan saat kunjungan kontrol rutin. 
Selain itu, durasi penggunaan brace pada kelompok kontrol dicatat secara manual menggunakan lembar 
monitoring konvensional selama periode observasi yang sama. Perbedaan antara kelompok intervensi 
dan kontrol terletak pada metode dokumentasi, yaitu pencatatan digital menggunakan aplikasi pada 
kelompok intervensi dan pencatatan manual pada kelompok kontrol. Perbedaan metode pencatatan 
antara kedua kelompok menjadi salah satu pertimbangan dalam interpretasi hasil penelitian, karena 
kelompok intervensi menggunakan sistem pencatatan digital sedangkan kelompok kontrol 
menggunakan pencatatan manual. Meskipun demikian, kedua kelompok memiliki periode observasi 
dan indikator kepatuhan yang sama, yaitu rasio durasi penggunaan aktual terhadap durasi penggunaan 
yang direkomendasikan oleh klinis. 

Perubahan tinggi badan dan Cobb angle dihitung berdasarkan selisih antara pengukuran awal 
(baseline) dan evaluasi akhir bulan ketiga menggunakan prosedur pengukuran yang sama pada seluruh 
peserta. Interpretasi perubahan tinggi badan dan Cobb angle dilakukan secara hati-hati karena kedua 
parameter tersebut dapat dipengaruhi oleh faktor pertumbuhan alami, variasi pengukuran radiografis, 
serta faktor klinis lain di luar penggunaan aplikasi. 
2.4 Instrumen Penelitian 

Instrumen utama dalam penelitian ini adalah aplikasi GATOT SCOLI-CARE (Growth and 
Therapeutic Orthotic Tracker – Scoliosis Care), yaitu platform digital yang dikembangkan untuk mendukung 
proses pemantauan terapi brace pada pasien Adolescent Idiopathic Scoliosis (AIS). Aplikasi ini menyediakan 
fitur pencatatan penggunaan brace berbasis laporan mandiri digital (digital self-report monitoring), 
pengingat jadwal terapi, pelaporan keluhan pasien, dokumentasi perkembangan klinis, serta penyajian 
data yang dapat ditinjau oleh tenaga kesehatan. Aplikasi GATOT SCOLI-CARE tidak menggunakan 
sensor suhu, sensor tekanan, maupun perangkat wearable, sehingga data kepatuhan yang diperoleh 
merepresentasikan pencatatan berdasarkan input pasien atau orang tua dan bukan hasil pengukuran 
otomatis dari perangkat brace. Tampilan antarmuka dan fitur utama aplikasi GATOT SCOLI-CARE 
disajikan pada Gambar 1. Pengembangan aplikasi dilakukan secara bertahap melalui proses identifikasi 
kebutuhan pengguna, perancangan fitur, pengembangan prototipe, validasi ahli, serta evaluasi usability 
dan penerimaan pengguna. Identifikasi kebutuhan pengguna dilakukan berdasarkan permasalahan 
pemantauan terapi brace dalam praktik klinis, kebutuhan pasien dan keluarga dalam melakukan 
pencatatan penggunaan brace, serta masukan dari tenaga kesehatan yang terlibat dalam pelayanan ortotik 
prostetik. Hasil identifikasi kebutuhan tersebut kemudian digunakan sebagai dasar dalam menentukan 
rancangan fitur aplikasi, meliputi pencatatan penggunaan brace, pengingat terapi, pelaporan keluhan, 
serta dokumentasi perkembangan pasien selama periode pemantauan. Validasi konten aplikasi 
dilakukan oleh panel ahli multidisiplin yang terdiri atas dua ortotis prostetis senior dan tiga fisioterapis 
dengan pengalaman klinis dalam bidang ortotik prostetik dan rehabilitasi muskuloskeletal. Penilaian 
validasi menggunakan instrumen berbasis skala Likert 1–5 yang mencakup aspek kesesuaian klinis, 
kemudahan penggunaan, tampilan antarmuka, dan kelengkapan fitur aplikasi. Nilai validitas dihitung 
menggunakan persentase skor total yang diperoleh dibandingkan dengan skor maksimum instrumen 
menggunakan rumus:  

𝑁𝑖𝑙𝑎𝑖 𝑉𝑎𝑙𝑖𝑑𝑖𝑡𝑎𝑠 (%) = (
𝑇𝑜𝑡𝑎𝑙 𝑠𝑘𝑜𝑟 𝑦𝑎𝑛𝑔 𝑑𝑖𝑝𝑒𝑟𝑜𝑙𝑒ℎ

𝑆𝑘𝑜𝑟 𝑚𝑎𝑘𝑠𝑖𝑚𝑢𝑚 𝑖𝑛𝑠𝑡𝑟𝑢𝑚𝑒𝑛
) 𝑥 100% 

 
Hasil validasi kemudian diinterpretasikan berdasarkan tingkat kelayakan aplikasi. Nilai validasi 

sebesar 92,8% menunjukkan bahwa aplikasi GATOT SCOLI-CARE berada dalam kategori sangat layak 
untuk digunakan pada tahap evaluasi pengguna dan implementasi klinis. Masukan dari panel ahli 



Pengembangan dan Evaluasi Aplikasi GATOT SCOLI-CARE untuk Monitoring 
Kepatuhan Brace dan Luaran Klinis pada Remaja dengan Adolescent Idiopathic 
Scoliosis 

Doi : 10.30872/jsk.v7i3.1210 

 

  

  

 

 

115 Jurnal Sains dan Kesehatan (J. Sains. Kes. tahun 2026  Vol. 7 No. 3)  
p-ISSN: 2303-0267, e-ISSN: 2407-6082 

 

digunakan sebagai dasar penyempurnaan aplikasi, terutama pada aspek tampilan antarmuka, struktur 
fitur, alur penggunaan, dan kesesuaian fungsi aplikasi dengan kebutuhan pemantauan terapi brace 
sebelum dilakukan implementasi klinis. 

 

  

  
Gambar 1. Antarmuka Aplikasi GATOT SCOLI-CARE 

 
Evaluasi keterpakaian aplikasi dilakukan menggunakan System Usability Scale (SUS), sedangkan 

penerimaan pengguna dievaluasi menggunakan User Acceptance Test (UAT). Instrumen SUS terdiri atas 
10 item dengan skala Likert lima tingkat yang digunakan untuk menilai kemudahan penggunaan serta 
pengalaman pengguna dalam berinteraksi dengan aplikasi. Sementara itu, UAT digunakan untuk 
menilai penerimaan pengguna berdasarkan aspek manfaat aplikasi, kemudahan penggunaan, dan 
kesesuaian fitur dengan kebutuhan pemantauan terapi brace. Evaluasi SUS dan UAT dilakukan setelah 
tahap validasi ahli dan sebelum implementasi klinis sebagai evaluasi awal terhadap keterpakaian aplikasi. 
Pengujian dilakukan terhadap 4 pengguna yang terdiri atas pasien/orang tua pasien sebagai pengguna 
aplikasi serta tenaga kesehatan yang terlibat dalam pemantauan terapi brace. Evaluasi ini bertujuan untuk 
memperoleh gambaran awal mengenai keterpakaian aplikasi, tingkat penerimaan pengguna, serta 
kesesuaian fitur aplikasi dengan kebutuhan monitoring terapi. Hasil evaluasi menunjukkan skor SUS 
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sebesar 86,4 ± 5,8 dan skor UAT sebesar 92,2%, yang menunjukkan bahwa aplikasi memiliki tingkat 
keterpakaian dan penerimaan pengguna yang baik. 

Pengukuran tinggi badan dilakukan menggunakan stadiometer dinding dengan prosedur yang sama 
pada fase baseline dan evaluasi akhir bulan ketiga. Evaluasi perubahan Cobb angle utama dilakukan 
berdasarkan pemeriksaan radiografi tulang belakang posisi berdiri (standing posteroanterior and lateral 
radiograph) pada kondisi out-of-brace. Peserta diminta melepas brace sebelum pemeriksaan radiografi 
sesuai standar evaluasi klinis untuk memastikan konsistensi penilaian perubahan kurva skoliosis selama 
periode observasi. Selain itu, evaluasi kondisi in-brace dilakukan sesuai kebutuhan klinis untuk menilai 
respons koreksi awal terhadap penggunaan brace. 

Pengukuran tinggi badan dilakukan menggunakan stadiometer dinding dengan prosedur yang sama 
pada fase baseline dan evaluasi akhir bulan ketiga. Evaluasi perubahan Cobb angle utama dilakukan 
berdasarkan pemeriksaan radiografi tulang belakang posisi berdiri (standing posteroanterior and lateral 
radiograph) pada kondisi out-of-brace. Peserta diminta melepas brace sebelum pemeriksaan radiografi 
sesuai standar evaluasi klinis untuk memastikan konsistensi penilaian perubahan kurva skoliosis selama 
periode observasi. Selain itu, evaluasi kondisi in-brace dilakukan sesuai kebutuhan klinis untuk menilai 
respons koreksi awal terhadap penggunaan brace. 

Pengukuran Cobb angle dilakukan oleh dua evaluator independen, yaitu dokter spesialis ortopedi 
dan dokter spesialis kedokteran fisik dan rehabilitasi yang memiliki pengalaman dalam penatalaksanaan 
AIS. Evaluator tidak mengetahui status kelompok intervensi maupun kelompok kontrol peserta (blinded 
assessor) untuk meminimalkan potensi bias pengukuran. Apabila ditemukan perbedaan hasil pengukuran 
antar evaluator, dilakukan diskusi klinis untuk memperoleh kesepakatan nilai akhir. Penggunaan dua 
evaluator independen dilakukan untuk meningkatkan objektivitas pengukuran dan mengurangi 
kemungkinan variasi interpretasi antarpenilai. Keseragaman prosedur pengukuran dijaga dengan 
menggunakan metode pengukuran Cobb angle yang sama pada seluruh pemeriksaan radiografi, baik pada 
evaluasi awal maupun akhir penelitian. Selain dilakukan oleh dua evaluator independen, prosedur 
pengukuran Cobb angle juga menggunakan kriteria anatomi vertebra yang sama dalam menentukan batas 
vertebra superior dan inferior pada setiap kurva yang dinilai. Standardisasi prosedur ini dilakukan untuk 
mengurangi variasi interpretasi antarpenilai dan menjaga konsistensi hasil pengukuran radiografis. 
2.5 Prosedur Penelitian 

Pada fase baseline, seluruh peserta menjalani evaluasi awal yang meliputi pengukuran 
antropometri berupa tinggi badan dan pemeriksaan radiografi untuk menentukan nilai awal Cobb angle. 
Pemeriksaan radiografi dilakukan sesuai jadwal evaluasi klinis yang ditetapkan oleh dokter spesialis 
ortopedi dan dokter spesialis kedokteran fisik dan rehabilitasi. Seluruh peserta kemudian diberikan 
edukasi mengenai tujuan penelitian, prosedur penggunaan brace, serta pentingnya kepatuhan terhadap 
terapi sebelum memasuki periode observasi. 

Kelompok intervensi memperoleh edukasi tambahan mengenai penggunaan aplikasi GATOT 
SCOLI-CARE, termasuk pelatihan pengisian data penggunaan brace, pelaporan keluhan, serta 
pemanfaatan fitur pengingat terapi. Selama periode observasi tiga bulan, durasi penggunaan brace dicatat 
secara mandiri oleh pasien atau orang tua melalui aplikasi menggunakan pendekatan digital self-report 
monitoring. Aplikasi berfungsi sebagai media pencatatan digital dan pengingat terapi, bukan sebagai alat 
pengukuran otomatis durasi penggunaan brace. Setiap data yang dimasukkan tersimpan dalam sistem 
sebagai dokumentasi elektronik yang dapat ditinjau oleh tenaga kesehatan selama proses pemantauan. 

Kelompok kontrol menjalani pemantauan konvensional sesuai standar pelayanan yang berlaku. 
Pemantauan dilakukan melalui kunjungan berkala, edukasi standar mengenai kepatuhan penggunaan 
brace, pencatatan durasi penggunaan brace menggunakan lembar monitoring manual, serta konsultasi 
klinis sesuai kebutuhan pasien. Frekuensi evaluasi klinis pada kelompok kontrol disesuaikan dengan 
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kelompok intervensi untuk mengurangi pengaruh perbedaan intensitas pemantauan terhadap hasil 
penelitian. Pada akhir periode observasi tiga bulan, seluruh peserta menjalani evaluasi ulang berupa 
pengukuran tinggi badan dan pemeriksaan radiografi untuk menilai perubahan Cobb angle. Pengukuran 
akhir dilakukan menggunakan prosedur yang sama dengan evaluasi awal untuk menjaga konsistensi 
perbandingan perubahan luaran klinis. Data kepatuhan penggunaan brace, perubahan tinggi badan, dan 
perubahan Cobb angle kemudian dianalisis untuk membandingkan perbedaan luaran antara kelompok 
intervensi dan kelompok kontrol. 
2.6 Analisis Data 

Data dianalisis menggunakan perangkat lunak IBM SPSS Statistics versi 26. Analisis deskriptif 
disajikan dalam bentuk rerata ± simpangan baku untuk data numerik yang berdistribusi normal atau 
median (rentang interkuartil) untuk data yang tidak berdistribusi normal, sedangkan data kategorikal 
disajikan dalam bentuk frekuensi dan persentase. Uji normalitas data dilakukan menggunakan metode 
Shapiro-Wilk sebagai dasar dalam menentukan penggunaan analisis parametrik atau nonparametrik. 
Perbandingan karakteristik awal antara kelompok intervensi dan kontrol dianalisis menggunakan 
independent t-test atau Mann-Whitney U test sesuai dengan distribusi data. Analisis karakteristik awal 
dilakukan untuk menilai kesetaraan kondisi dasar kedua kelompok sebelum evaluasi luaran penelitian. 
Perubahan dalam masing-masing kelompok (intragrup) dianalisis menggunakan paired t-test atau Wilcoxon 
signed-rank test berdasarkan distribusi data. 

Perbedaan perubahan luaran antara kelompok intervensi dan kontrol dianalisis menggunakan 

independent t-test terhadap nilai delta (Δ), yaitu selisih antara pengukuran awal (baseline) dan evaluasi 
akhir bulan ketiga. Pemilihan pendekatan nilai delta (change score) dilakukan karena penelitian ini 
memiliki jumlah sampel yang relatif terbatas pada masing-masing kelompok. Pendekatan ini digunakan 
untuk menggambarkan perubahan individu selama periode observasi dan membandingkan perbedaan 
perubahan antar kelompok tanpa memasukkan banyak parameter prediktor secara simultan yang 
berpotensi menghasilkan estimasi tidak stabil pada ukuran sampel kecil. Meskipun demikian, 
pendekatan change score tetap memiliki keterbatasan karena tidak sepenuhnya menggantikan analisis 
penyesuaian kovariat seperti ANCOVA, sehingga hasil penelitian perlu diinterpretasikan dengan 
mempertimbangkan karakteristik awal dan faktor perancu yang ada. Analisis ANCOVA tidak dilakukan 
karena jumlah sampel penelitian relatif terbatas dan penelitian difokuskan pada evaluasi perubahan 
luaran (change score) berdasarkan perbedaan nilai antara baseline dan akhir observasi. Pendekatan nilai 
delta digunakan untuk menggambarkan perubahan masing-masing peserta selama periode penelitian 
serta membandingkan perbedaan perubahan antar kelompok. Luaran utama yang dianalisis meliputi 
kepatuhan penggunaan brace, perubahan tinggi badan, dan perubahan Cobb angle. Nilai p dilaporkan 
secara eksplisit dengan tingkat kemaknaan statistik ditetapkan pada p < 0,05. Apabila asumsi normalitas 
atau homogenitas varian tidak terpenuhi, analisis dilakukan menggunakan metode nonparametrik yang 
sesuai. 

Analisis dilakukan menggunakan pendekatan per-protocol analysis karena evaluasi penelitian 
difokuskan pada peserta yang menyelesaikan seluruh periode intervensi selama tiga bulan. Namun, 
kehilangan subjek sebesar 50% selama periode observasi dipertimbangkan sebagai potensi attrition bias, 
sehingga hasil penelitian perlu diinterpretasikan secara hati-hati dan belum dapat digeneralisasikan 
secara luas. Faktor klinis dan eksternal yang berpotensi memengaruhi luaran penelitian, meliputi usia, 
tinggi badan awal, Cobb angle awal, serta dukungan keluarga, dipertimbangkan melalui evaluasi 
karakteristik dasar antar kelompok sebelum analisis luaran dilakukan. Analisis multivariat tidak 
dilakukan karena jumlah sampel penelitian terbatas sehingga pemasukan beberapa variabel prediktor 
secara simultan berpotensi menghasilkan estimasi yang tidak stabil. Oleh karena itu, interpretasi hasil 
tetap mempertimbangkan kemungkinan pengaruh faktor perancu tersebut dan memerlukan validasi 
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lebih lanjut melalui penelitian dengan jumlah sampel yang lebih besar. Besaran efek dihitung 
menggunakan Cohen’s d untuk melengkapi interpretasi signifikansi statistik. Nilai effect size 
dikategorikan berdasarkan pedoman umum sebagai efek kecil, sedang, atau besar. Interpretasi hasil 
tidak hanya mempertimbangkan signifikansi statistik, tetapi juga besarnya perubahan absolut, arah 
perubahan, relevansi klinis terhadap perjalanan AIS, serta faktor lain yang dapat memengaruhi luaran 
seperti pertumbuhan alami pasien, variasi pengukuran, dan durasi observasi penelitian. 

 
3 Hasil dan Pembahasan 
3.1 Karakteristik Responden dan Validitas Instrumen 

Penelitian ini melibatkan 30 remaja perempuan dengan diagnosis Adolescent Idiopathic Scoliosis 
(AIS) yang terbagi ke dalam kelompok intervensi dan kelompok kontrol dengan periode observasi 
selama tiga bulan. Pada tahap awal penelitian, sebanyak 60 peserta direkrut sesuai dengan kriteria 
inklusi dan eksklusi. Namun, sebanyak 30 peserta tidak menyelesaikan periode observasi karena 
menolak melanjutkan partisipasi (withdrawal) atau mengalami loss to follow-up. Analisis karakteristik 
awal dilakukan pada peserta yang menyelesaikan seluruh rangkaian penelitian untuk mengevaluasi 
kesetaraan karakteristik dasar antara kelompok intervensi dan kelompok kontrol sebelum dilakukan 
analisis luaran. Karena analisis utama menggunakan pendekatan per-protocol analysis, karakteristik awal 
dibandingkan berdasarkan peserta yang menyelesaikan seluruh periode observasi untuk memastikan 
kesetaraan kelompok yang dianalisis. 

Karakteristik dasar kedua kelompok disajikan pada Tabel 1. Karakteristik awal menunjukkan 
kondisi yang relatif sebanding antara kelompok intervensi dan kelompok kontrol. Rerata usia kelompok 
intervensi adalah 15,2 ± 1,7 tahun dan kelompok kontrol 15,3 ± 1,7 tahun. Tinggi badan awal masing-
masing kelompok adalah 153,3 ± 5,2 cm dan 152,5 ± 5,9 cm, sedangkan Cobb angle awal sebesar 27,1 
± 5,2° pada kelompok intervensi dan 27,0 ± 4,9° pada kelompok kontrol. Durasi penggunaan brace 
sebelum penelitian pada kedua kelompok adalah 0 bulan karena seluruh peserta belum pernah 
menggunakan brace sebelum mengikuti penelitian. Kondisi tersebut menunjukkan bahwa kedua 
kelompok memiliki titik awal pengalaman terapi brace yang sama sebelum pemberian intervensi. 
 
Tabel 1. Karakteristik Dasar Responden 

Variabel Intervensi (n=15) Kontrol (n=15) p-value 

Usia (tahun) 15,2 ± 1,7 15,3 ± 1,7 0.870 
Tinggi badan awal (cm) 153,3 ± 5,2 152,5 ± 5,9 0.690 
Cobb angle awal (°) 27,1 ± 5,2 27,0 ± 4,9 0.950 
Durasi penggunaan brace 
sebelum penelitian (bulan) 

0 0 Tidak diuji (konstan) 

Perempuan 100% 100% Tidak diuji (konstan) 

Kurva tipe C 100% 100% Tidak diuji (konstan) 
Dukungan keluarga aktif selama 
observasi 

15 (100%) 9 (60%) 0,017* 

 
Karakteristik awal kedua kelompok menunjukkan kondisi yang relatif sebanding secara klinis 

berdasarkan variabel demografi dan karakteristik klinis yang diamati, meliputi usia, tinggi badan awal, 
Cobb angle awal, jenis kelamin, tipe kurva, dan durasi penggunaan brace sebelum penelitian. Meskipun 
demikian, interpretasi hasil penelitian tetap mempertimbangkan kemungkinan adanya faktor perancu 
karena jumlah sampel yang terbatas dan tidak seluruh variabel klinis dapat dikendalikan secara penuh. 
Variabel durasi penggunaan brace sebelum penelitian, jenis kelamin, dan tipe kurva tidak dilakukan uji 
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perbandingan statistik karena seluruh responden memiliki karakteristik yang sama pada kedua 
kelompok (constant variable). Kondisi tersebut menunjukkan bahwa kedua kelompok memiliki 
karakteristik dasar yang homogen pada variabel tersebut sebelum dilakukan analisis luaran penelitian. 

Selain karakteristik klinis, dukungan keluarga juga dievaluasi sebagai faktor eksternal yang 
berpotensi memengaruhi kepatuhan penggunaan brace. Pada kelompok intervensi, seluruh peserta 
menunjukkan dukungan keluarga aktif selama periode observasi, sedangkan pada kelompok kontrol 
terdapat 9 dari 15 peserta dengan dukungan keluarga aktif. Perbedaan dukungan keluarga antar 
kelompok menunjukkan adanya faktor eksternal yang perlu dipertimbangkan dalam interpretasi hasil 
penelitian, karena kepatuhan penggunaan brace tidak hanya dipengaruhi oleh penggunaan aplikasi, tetapi 
juga oleh keterlibatan keluarga, motivasi pasien, dan dukungan lingkungan selama menjalani terapi. 
Perbedaan dukungan keluarga tersebut juga menunjukkan kemungkinan adanya faktor perancu yang 
dapat memengaruhi hubungan antara penggunaan aplikasi GATOT SCOLI-CARE dan kepatuhan 
penggunaan brace. Oleh karena itu, peningkatan kepatuhan pada kelompok intervensi perlu 
diinterpretasikan dengan mempertimbangkan kontribusi dukungan keluarga selain kontribusi 
penggunaan aplikasi. 

Sebelum implementasi klinis, aplikasi GATOT SCOLI-CARE menjalani validasi konten oleh 
panel ahli multidisiplin yang terdiri atas dua ortotis prostetis senior dan tiga fisioterapis. Hasil validasi 
menunjukkan skor kelayakan sebesar 92,8%. Selanjutnya, evaluasi usability menggunakan System 
Usability Scale (SUS) menghasilkan skor 86,4 ± 5,8, sedangkan User Acceptance Test (UAT) menunjukkan 
tingkat penerimaan pengguna sebesar 92,2%. Validasi dan evaluasi tersebut mencakup aspek kesesuaian 
klinis, kemudahan penggunaan, tampilan antarmuka, serta kelengkapan fitur aplikasi. Secara 
keseluruhan, hasil evaluasi awal menunjukkan bahwa GATOT SCOLI-CARE memiliki tingkat 
kelayakan, keterpakaian, dan penerimaan pengguna yang baik sebagai media pencatatan dan monitoring 
digital terapi brace pada pasien AIS.  

Namun, interpretasi hasil tersebut perlu mempertimbangkan bahwa evaluasi SUS dan UAT 
dalam penelitian ini merupakan pilot usability testing dengan jumlah responden terbatas (n=4). Evaluasi 
ini dilakukan untuk memperoleh gambaran awal mengenai keterpakaian, kemudahan penggunaan, dan 
penerimaan aplikasi sebelum implementasi klinis, bukan sebagai evaluasi usability berskala penuh. Oleh 
karena itu, skor SUS sebesar 86,4 ± 5,8 dan UAT sebesar 92,2% perlu dipandang sebagai indikasi awal 
yang positif terhadap keterpakaian dan penerimaan pengguna, tetapi belum dapat digeneralisasikan 
kepada seluruh populasi pengguna aplikasi. Selain itu, hasil evaluasi tersebut belum dapat secara 
langsung menggambarkan dampak klinis jangka panjang penggunaan aplikasi terhadap kepatuhan terapi 
maupun luaran klinis AIS. Dengan demikian, kesiapan aplikasi untuk implementasi klinis perlu 
ditafsirkan secara hati-hati dan dievaluasi bersama dengan luaran klinis yang relevan.  

Evaluasi usability lanjutan dengan jumlah pengguna yang lebih besar dan karakteristik pengguna 
yang lebih beragam diperlukan untuk mengonfirmasi keterpakaian dan penerimaan aplikasi pada 
konteks implementasi klinis yang lebih luas. Evaluasi lanjutan juga penting untuk menilai konsistensi 
pengalaman pengguna serta mengidentifikasi aspek antarmuka dan fitur yang masih memerlukan 
penyempurnaan sebelum aplikasi diterapkan secara lebih luas.Temuan ini sejalan dengan penelitian 
sebelumnya yang menekankan pentingnya validasi konten dan pengujian usability sebelum aplikasi 
kesehatan digital diterapkan pada populasi pasien. Rincian hasil validasi dan evaluasi usability aplikasi 
GATOT SCOLI-CARE disajikan pada Tabel 2. Secara keseluruhan, aplikasi menunjukkan hasil evaluasi 
yang baik pada aspek validitas konten, usability, dan penerimaan pengguna. Validasi konten 
memperoleh skor 92,8%, sedangkan evaluasi System Usability Scale (SUS) menghasilkan skor 86,4 ± 5,8 
dan User Acceptance Test (UAT) sebesar 92,2%. Hasil tersebut menunjukkan bahwa aplikasi memiliki 
potensi sebagai media monitoring terapi brace sebelum implementasi klinis lebih lanjut. 
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Tabel 2. Validasi dan Usability Aplikasi GATOT SCOLI-CARE 

Komponen 
Evaluasi 

Responden/Validator Instrumen Hasil 

Validasi 
konten aplikasi 

2 ortotis prostetis senior dan 3 
fisioterapis dengan pengalaman klinis 
dalam bidang ortotik prostetik dan 
rehabilitasi muskuloskeletal 

Instrumen validasi berbasis 
skala Likert 1–5 meliputi 
aspek kesesuaian klinis, 
kemudahan penggunaan, 
tampilan antarmuka, dan 
kelengkapan fitur 

92,8% 
(kategori 
sangat 
layak) 

System Usability 
Scale (SUS) 

4 pengguna akhir yang terdiri atas 
pasien/orang tua pasien dan tenaga 
kesehatan yang terlibat dalam 
pemantauan terapi brace 

SUS (10 item dengan skala 
Likert lima tingkat) 

86,4 ± 5,8 

User Acceptance 
Test (UAT) 

4 pengguna akhir yang terdiri atas 
pasien/orang tua pasien dan tenaga 
kesehatan yang terlibat dalam 
pemantauan terapi brace 

UAT berdasarkan aspek 
manfaat aplikasi, 
kemudahan penggunaan, 
dan kesesuaian fitur dengan 
kebutuhan monitoring 
terapi 

92,2% 

 
3.2 Tingkat Kepatuhan Penggunaan Brace 

Berdasarkan hasil pada Tabel 3, terdapat perbedaan tingkat kepatuhan penggunaan brace antara 
kelompok intervensi dan kontrol setelah tiga bulan. Tingkat kepatuhan pada kelompok intervensi 
mencapai 84,6 ± 6,9%, sedangkan kelompok kontrol sebesar 68,4 ± 8,1%. Hasil independent t-test 
menunjukkan perbedaan bermakna (p < 0,001), dengan Cohen’s d sebesar 2,15 yang menunjukkan 
ukuran efek sangat besar. Temuan ini menunjukkan bahwa penggunaan GATOT SCOLI-CARE sebagai 
media pencatatan digital dan pengingat terapi berkaitan dengan kepatuhan brace yang lebih tinggi 
dibandingkan pemantauan konvensional. 

Tabel 3 juga menunjukkan bahwa perubahan tinggi badan tidak berbeda bermakna antara kedua 
kelompok. Peningkatan tinggi badan sebesar 0,89 ± 0,09 cm pada kelompok intervensi dan 0,83 ± 
0,11 cm pada kelompok kontrol (p=0,118; Cohen’s d=0,60). Sebaliknya, perubahan Cobb angle 
menunjukkan perbedaan bermakna. Kelompok intervensi mengalami perubahan sebesar −5,53 ± 
1,36°, sedangkan kelompok kontrol sebesar −4,27 ± 1,10° (p=0,010), dengan Cohen’s d=1,02 yang 
menunjukkan ukuran efek besar. 

Pola tersebut menunjukkan bahwa kelompok dengan kepatuhan brace lebih tinggi juga mengalami 
perubahan Cobb angle yang lebih besar. Temuan ini memperkuat potensi GATOT SCOLI-CARE dalam 
mendukung monitoring terapi secara lebih terstruktur dan berkelanjutan. Namun, hubungan tersebut 
tidak dapat diinterpretasikan sebagai hubungan kausal karena ukuran sampel terbatas dan analisis 
dilakukan secara per-protocol. Selain itu, kepatuhan dinilai melalui digital self-report monitoring pada 
kelompok intervensi dan pencatatan manual pada kelompok kontrol, sehingga memungkinkan 
terjadinya reporting bias dan perbedaan konsistensi pencatatan. Faktor seperti motivasi pasien dan 
dukungan keluarga juga dapat memengaruhi kepatuhan. Oleh karena itu, hasil Tabel 3 menunjukkan 
adanya asosiasi antara penggunaan GATOT SCOLI-CARE dengan kepatuhan brace dan perubahan Cobb 
angle, yang perlu dikonfirmasi melalui penelitian dengan sampel lebih besar, periode pemantauan lebih 
panjang, dan pengukuran kepatuhan yang lebih objektif. 
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Tabel 3. Perbandingan Kepatuhan dan Luaran Klinis Setelah Tiga Bulan 

Variabel 
Intervensi 

(n=15) 
Kontrol 
(n=15) 

Uji Statistik Nilai p 
Cohen’s 

d 

Kepatuhan penggunaan 
brace (%) 

84,6 ± 6,9 68,4 ± 8,1 
Independent 
t-test 

<0,001* 2,15 

Δ Tinggi badan (cm) +0,89 ± 0,09 
+0,83 ± 
0,11 

Independent 
t-test 

0,118 0,60 

Δ Cobb angle (°) -5,53 ± 1,36 -4,27 ± 1,10 
Independent 
t-test 

0,010* 1,02 

*Signifikan pada p<0,05. 
 
3.3 Luaran Klinis: Perubahan Cobb Angle dan Tinggi Badan 

Perubahan Cobb angle menunjukkan adanya perbedaan antara kelompok intervensi dan kelompok 
kontrol. Kelompok intervensi mengalami penurunan Cobb angle sebesar -5,53 ± 1,36°, sedangkan 
kelompok kontrol mengalami penurunan sebesar -4,27 ± 1,10° (p=0,010). Hasil ini menunjukkan 
bahwa penggunaan aplikasi GATOT SCOLI-CARE berasosiasi dengan perubahan Cobb angle yang lebih 
besar dibandingkan dengan pemantauan konvensional selama periode observasi tiga bulan. 
Hubungan antara tingkat kepatuhan penggunaan brace dan perubahan Cobb angle pada kelompok 
intervensi ditunjukkan melalui analisis korelasi (Gambar 2). Temuan ini menunjukkan adanya 
hubungan antara tingkat kepatuhan penggunaan brace dan perubahan Cobb angle selama periode 
observasi. 
 

 
Gambar 2. Korelasi Kepatuhan Penggunaan Brace dan Perubahan Cobb Angle pada Kelompok 
Intervensi 
 

Perbedaan perubahan Cobb angle antara kelompok intervensi dan kelompok kontrol secara 
teoritis dapat dijelaskan melalui mekanisme three-point pressure system, yaitu prinsip biomekanik terapi 
brace dalam memberikan gaya koreksi terhadap kurva skoliosis. Kepatuhan penggunaan brace yang lebih 
optimal memungkinkan gaya koreksi diberikan secara lebih konsisten selama periode terapi, sehingga 
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secara teoritis dapat mendukung pengendalian progresivitas kurva skoliosis. Namun demikian, 
hubungan antara penggunaan aplikasi, peningkatan kepatuhan brace, dan perubahan Cobb angle dalam 
penelitian ini tidak dapat diinterpretasikan sebagai hubungan sebab-akibat langsung. Hal tersebut 
disebabkan oleh jumlah sampel yang terbatas, periode observasi yang relatif singkat, serta kemungkinan 
pengaruh faktor lain seperti usia, status pertumbuhan, Cobb angle awal, durasi penggunaan brace sebelum 
penelitian, dan karakteristik klinis pasien yang belum sepenuhnya dapat dikendalikan. Dengan 
demikian, hasil penelitian ini lebih tepat dipahami sebagai adanya asosiasi antara penggunaan aplikasi 
GATOT SCOLI-CARE, peningkatan kepatuhan terapi, dan perubahan Cobb angle dibandingkan dengan 
pemantauan konvensional. 

Perubahan tinggi badan tidak menunjukkan perbedaan yang bermakna antara kelompok 
intervensi dan kelompok kontrol (+0,89 ± 0,09 cm vs +0,83 ± 0,11 cm; p=0,118). Temuan ini 
menunjukkan bahwa perubahan tinggi badan selama periode observasi tiga bulan belum dapat 
digunakan sebagai indikator utama keberhasilan terapi brace, karena parameter tersebut masih sangat 
dipengaruhi oleh proses pertumbuhan alami pada remaja. Selain itu, tinggi badan sebagai parameter 
tunggal memiliki keterbatasan dalam menggambarkan respons terapi, sehingga interpretasinya perlu 
dilakukan secara komprehensif dengan mempertimbangkan parameter klinis lain, terutama perubahan 
Cobb angle dan karakteristik perkembangan pasien. 
3.4 Effect Size Intervensi 

Analisis effect size menggunakan Cohen’s d menunjukkan bahwa perbedaan perubahan luaran 
antara kelompok intervensi dan kelompok kontrol memiliki ukuran efek sedang terhadap perubahan 
tinggi badan (d=0,60) dan ukuran efek besar terhadap perubahan Cobb angle (d=1,02) (Tabel 4). 
Temuan ini menunjukkan bahwa perbedaan perubahan luaran antar kelompok memiliki besar efek 
statistik yang cukup kuat. 

Namun, ukuran efek yang besar tidak secara langsung dapat diinterpretasikan sebagai 
kebermaknaan klinis. Interpretasi klinis perlu mempertimbangkan besarnya perubahan absolut, variasi 
pengukuran Cobb angle, durasi observasi, serta relevansi perubahan tersebut terhadap perjalanan klinis 
AIS. Selisih perubahan Cobb angle antara kelompok intervensi dan kontrol sebesar sekitar 1,26° perlu 
ditafsirkan secara hati-hati karena pengukuran Cobb angle memiliki variasi pengukuran tertentu. 

Dengan demikian, hasil penelitian ini menunjukkan adanya perbedaan antar kelompok dengan 
ukuran efek statistik yang besar, tetapi belum dapat memastikan manfaat klinis jangka panjang dari 
penggunaan aplikasi GATOT SCOLI-CARE. Penelitian lanjutan dengan jumlah sampel yang lebih 
besar, desain penelitian yang lebih kuat, dan periode tindak lanjut yang lebih panjang diperlukan untuk 
mengonfirmasi kebermaknaan klinis serta potensi manfaat jangka panjang aplikasi dalam pemantauan 
terapi brace pada pasien AIS. 
 
Tabel 4. Effect Size Intervensi 

Variabel Cohen's d Interpretasi 

Δ Tinggi badan 0,60 Sedang 

Δ Cobb angle 1,02 Besar 

 
Secara keseluruhan, integrasi aplikasi GATOT SCOLI-CARE dalam pelayanan ortotik prostetik 

menunjukkan potensi sebagai media pemantauan digital yang dapat mendukung keterlibatan pasien dan 
kepatuhan terhadap terapi brace. Temuan penelitian ini menunjukkan adanya asosiasi antara penggunaan 
aplikasi, peningkatan kepatuhan penggunaan brace, dan perubahan Cobb angle yang lebih baik 
dibandingkan dengan pemantauan konvensional. Meskipun demikian, hasil penelitian perlu 
diinterpretasikan secara hati-hati mengingat jumlah sampel yang relatif terbatas, periode observasi yang 
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hanya berlangsung selama tiga bulan, analisis berdasarkan peserta yang menyelesaikan seluruh periode 
penelitian (per-protocol analysis), serta pengukuran kepatuhan yang masih menggunakan metode laporan 
mandiri (self-report monitoring). Selain itu, penelitian ini merupakan evaluasi klinis awal (pilot clinical 
evaluation) sehingga belum dilakukan perhitungan kebutuhan sampel berbasis hipotesis untuk 
mendeteksi perbedaan klinis tertentu. Oleh karena itu, temuan penelitian ini perlu dipandang sebagai 
bukti awal mengenai hubungan penggunaan aplikasi GATOT SCOLI-CARE dengan kepatuhan terapi 
brace dan perubahan luaran klinis, yang masih memerlukan validasi lebih lanjut melalui penelitian 
dengan jumlah sampel lebih besar dan desain penelitian konfirmasi. 

Selain keterbatasan klinis dan metodologis tersebut, perbedaan media pencatatan antara 
kelompok intervensi dan kelompok kontrol juga perlu dipertimbangkan dalam interpretasi hasil 
penelitian. Kelompok intervensi menggunakan aplikasi GATOT SCOLI-CARE yang tidak hanya 
menyediakan media pencatatan digital, tetapi juga dilengkapi dengan fitur pengingat terapi yang dapat 
memengaruhi keterlibatan pengguna dalam melakukan pemantauan penggunaan brace. Sementara itu, 
kelompok kontrol menggunakan metode pencatatan manual sesuai prosedur pelayanan standar. Oleh 
karena itu, peningkatan kepatuhan yang ditemukan kemungkinan merupakan hasil kombinasi antara 
manfaat pencatatan digital, mekanisme pengingat terapi, serta perubahan perilaku akibat proses 
monitoring yang lebih terstruktur, sehingga tidak dapat semata-mata diinterpretasikan sebagai efek 
langsung dari aplikasi. 

Selain itu, penerapan aplikasi berbasis digital juga dipengaruhi oleh kesiapan pengguna dalam 
mengadopsi teknologi. Akses terhadap perangkat digital, tingkat literasi teknologi pasien dan keluarga, 
serta dukungan keluarga selama proses penggunaan aplikasi dapat memengaruhi konsistensi pencatatan 
penggunaan brace dan keterlibatan pasien dalam pemantauan terapi. Oleh karena itu, aspek tersebut 
perlu dipertimbangkan sebagai faktor perancu dalam penelitian selanjutnya yang mengevaluasi 
implementasi teknologi digital pada pelayanan AIS. Evaluasi usability dan penerimaan pengguna pada 
penelitian ini juga melibatkan jumlah responden yang terbatas, sehingga hasil SUS dan UAT lebih 
merepresentasikan gambaran awal keterpakaian aplikasi dan belum dapat digeneralisasikan secara luas 
pada seluruh populasi pengguna. Evaluasi lanjutan dengan jumlah pengguna yang lebih besar diperlukan 
untuk mengonfirmasi penerimaan aplikasi pada berbagai karakteristik pengguna. 

Meskipun pengukuran Cobb angle dalam penelitian ini telah dilakukan oleh dua evaluator 
independen untuk meningkatkan objektivitas penilaian, penelitian ini belum melakukan analisis 
reliabilitas antarpenilai secara statistik seperti intraclass correlation coefficient (ICC). Evaluasi reliabilitas 
antarpenilai pada penelitian selanjutnya diperlukan untuk memperkuat validitas pengukuran radiografis 
dan memastikan konsistensi hasil pengukuran Cobb angle. Berbagai keterbatasan tersebut menyebabkan 
penelitian ini belum dapat memberikan kesimpulan mengenai hubungan kausal maupun memastikan 
manfaat jangka panjang aplikasi. Penelitian lanjutan dengan jumlah sampel yang lebih besar, desain 
penelitian yang lebih kuat, dan periode tindak lanjut yang lebih panjang diperlukan untuk 
mengonfirmasi kebermaknaan klinis serta potensi manfaat jangka panjang aplikasi dalam mendukung 
pemantauan terapi brace pada pasien AIS [41]. 

 
4 Kesimpulan  

Berdasarkan hasil penelitian, dapat disimpulkan bahwa aplikasi GATOT SCOLI-CARE memiliki 
kelayakan, usability, dan penerimaan pengguna yang baik sebagai media monitoring digital terapi brace 
pada pasien adolescent idiopathic scoliosis (AIS), dengan validasi ahli sebesar 92,8%, skor System 
Usability Scale (SUS) sebesar 86,4 ± 5,8, dan User Acceptance Test (UAT) sebesar 92,2%. 
Penggunaan aplikasi berasosiasi dengan tingkat kepatuhan penggunaan brace yang lebih tinggi pada 
kelompok intervensi dibandingkan kelompok kontrol (84,6% vs. 68,4%) dan perubahan Cobb angle 
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yang lebih besar, sedangkan perubahan tinggi badan tidak menunjukkan perbedaan bermakna. Temuan 
tersebut menunjukkan bahwa GATOT SCOLI-CARE berpotensi mendukung keterlibatan pasien dan 
pemantauan terapi brace secara sistematis dalam pelayanan AIS. Namun, hubungan kausal antara 
penggunaan aplikasi dan luaran klinis belum dapat ditetapkan secara definitif karena keterbatasan 
ukuran sampel, attrition sebesar 50%, analisis per-protocol, periode observasi tiga bulan, serta 
pengukuran kepatuhan berbasis self-report. Dengan demikian, GATOT SCOLI-CARE dapat 
dipertimbangkan sebagai media pendukung monitoring terapi brace, sedangkan efektivitas klinisnya 
perlu dikonfirmasi melalui penelitian multisenter dengan ukuran sampel lebih besar, periode tindak 
lanjut lebih panjang, dan pengukuran kepatuhan yang lebih objektif. 
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sukarela, dan peserta memiliki hak untuk mengundurkan diri kapan saja tanpa memengaruhi pelayanan 
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