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Abstrak. Pengambilan keputusan klinis yang tepat merupakan indikator penting dalam peningkatan mutu
pelayanan kebidanan. Transformasi digital di sektor kesehatan mendorong penggunaan Digital Clinical Guideline
sebagai sistem pendukung keputusan berbasis bukti untuk membantu bidan dalam menentukan diagnosis dan
intervensi yang sesuai. Penelitian ini bertujuan untuk menganalisis pengaruh penggunaan Digital Clinical Guideline
terhadap ketepatan pengambilan keputusan klinis bidan di fasilitas pelayanan kesehatan primer. Penelitian
menggunakan desain kuantitatif quasi experimental dengan pendekatan pretest dan posttest tanpa kelompok
kontrol. Sampel penelitian berjumlah 40 bidan yang dipilih menggunakan teknik purposive sampling. Instrumen
penelitian berupa lembar studi kasus kebidanan terstandar untuk menilai ketepatan keputusan klinis sebelum dan
sesudah penggunaan aplikasi digital. Analisis data menggunakan uji Paired t-test dengan tingkat signifikansi 0,05.
Hasil penelitian menunjukkan peningkatan rata-rata skor ketepatan keputusan klinis dari 69,10 sebelum intervensi
menjadi 86,45 setelah intervensi dengan nilai p < 0,001. Penelitian ini menyimpulkan bahwa penggunaan Digital
Clinical Guideline berpengaruh signifikan terhadap peningkatan ketepatan pengambilan keputusan klinis bidan.
Implementasi sistem digital berbasis pedoman klinis direkomendasikan sebagai strategi peningkatan mutu
pelayanan kebidanan di fasilitas kesehatan primer.
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Abstract. Accurate clinical decision-making is a key indicator of improved quality in midwifery care. Digital
transformation in the healthcare sector is driving the use of Digital Clinical Guidelines as an evidence-based
decision support system to assist midwives in determining appropriate diagnoses and interventions. This study aims
to analyze the impact of using Digital Clinical Guidelines on the accuracy of clinical decision-making by midwives
in primary healthcare facilities. The study employed a quasi-experimental quantitative design with a pretest-
posttest approach without a control group. The study sample consisted of 40 midwives selected using purposive
sampling. The research instrument was a standardized midwifery case study sheet to assess the accuracy of clinical
decisions before and after the use of the digital application. Data analysis used the Paired t-test with a significance
level of 0.05. The results showed an increase in the average clinical decision-making accuracy score from 69.10
before the intervention to 86.45 after the intervention, with a p-value < 0.001. This study concluded that the use of
Digital Clinical Guidelines has a significant effect on improving the accuracy of midwives’ clinical decision-
making. The implementation of a digital system based on clinical guidelines is recommended as a strategy for
improving the quality of midwifery services in primary health care facilities.
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PENDAHULUAN

Pengambilan keputusan klinis merupakan proses penting dalam praktik kebidanan.

Ketepatan keputusan berpengaruh langsung terhadap keselamatan ibu dan bayi. Menurut World
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Health Organization, penggunaan pedoman berbasis bukti dapat menurunkan angka kesalahan
klinis dan meningkatkan kualitas pelayanan Kesehatan (WHO, 2021).

Di Indonesia, implementasi pedoman kebidanan masih banyak menggunakan buku manual
atau dokumen cetak yang kurang praktis saat kondisi kegawatdaruratan. Digital Clinical Guideline
hadir sebagai inovasi berbasis teknologi yang menyediakan algoritma klinis, protokol manajemen
kasus, dan sistem pendukung keputusan secara real-time (Kemenkes RI, 2022).

Beberapa penelitian menunjukkan bahwa sistem pendukung keputusan klinis digital dapat
meningkatkan akurasi diagnosis dan manajemen kasus. Namun, penelitian khusus mengenai
pengaruhnya terhadap praktik kebidanan di fasilitas kesehatan primer masih terbatas. Oleh karena
itu, penelitian ini dilakukan untuk menganalisis pengaruh Digital Clinical Guideline terhadap

ketepatan pengambilan keputusan klinis bidan.

METODE PENELITIAN

Metode penelitian ini menggunakan desain kuantitatif dengan pendekatan quasi experimental
melalui rancangan pretest dan posttest tanpa kelompok kontrol. Penelitian dilaksanakan di
beberapa puskesmas dan klinik bersalin di Kota Medan pada bulan Januari-Maret 2026. Populasi
penelitian adalah seluruh bidan yang aktif memberikan pelayanan kebidanan di fasilitas tersebut,
dengan jumlah sampel sebanyak 40 orang yang dipilih menggunakan teknik purposive sampling

sesuai kriteria inklusi yang telah ditetapkan.

Instrumen penelitian berupa lembar studi kasus kebidanan terstandar untuk menilai ketepatan
pengambilan keputusan klinis sebelum dan sesudah penggunaan Digital Clinical Guideline
berbasis Android. Responden diberikan intervensi penggunaan aplikasi selama dua minggu dalam
praktik pelayanan. Penilaian dilakukan dengan sistem skor 0—100 berdasarkan kesesuaian dengan
pedoman nasional. Data yang diperoleh dianalisis menggunakan uji Paired t-test dengan tingkat
signifikansi 0,05 untuk mengetahui pengaruh penggunaan Digital Clinical Guideline terhadap

ketepatan pengambilan keputusan klinis bidan (WHO, 2020).

HASIL

Hasil penelitian menunjukkan bahwa terdapat peningkatan ketepatan pengambilan keputusan

klinis bidan setelah penggunaan Digital Clinical Guideline. Sebelum intervensi, rata-rata skor
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ketepatan keputusan klinis responden adalah 69,10 dengan standar deviasi 6,85. Setelah dua minggu
penggunaan aplikasi dalam praktik pelayanan, rata-rata skor meningkat menjadi 86,45 dengan standar
deviasi 5,72. Peningkatan rata-rata sebesar 17,35 poin menunjukkan adanya perbaikan yang
bermakna dalam akurasi dan kesesuaian keputusan klinis dengan pedoman nasional. Hasil uji Paired
t-test diperoleh nilai p < 0,001, yang berarti terdapat pengaruh signifikan penggunaan Digital Clinical
Guideline terhadap ketepatan pengambilan keputusan klinis bidan di fasilitas pelayanan kesehatan

primer.

PEMBAHASAN

Hasil penelitian menunjukkan bahwa penggunaan Digital Clinical Guideline secara
signifikan meningkatkan ketepatan pengambilan keputusan klinis bidan. Peningkatan ini
menunjukkan bahwa integrasi pedoman berbasis bukti dalam sistem digital membantu proses

analisis klinis menjadi lebih sistematis dan terstruktur (Khalifa, 2013).

Temuan ini sejalan dengan penelitian yang menyatakan bahwa sistem pendukung
keputusan klinis mampu meningkatkan kepatuhan terhadap standar praktik serta mengurangi
kesalahan klinis. Akses cepat terhadap algoritma manajemen kasus memungkinkan bidan

mengambil keputusan secara lebih rasional dan berbasis bukti (Suton dkk, 2020).

Digitalisasi pedoman juga mendukung rekomendasi World Health Organization terkait
pemanfaatan teknologi dalam penguatan pelayanan kesehatan primer. Namun demikian,
keberhasilan implementasi dipengaruhi oleh literasi digital, ketersediaan perangkat, dan pelatihan

berkelanjutan (McGonigle, 2022; Agarwal, 2020).

KESIMPULAN DAN SARAN

Penggunaan Digital Clinical Guideline terbukti meningkatkan ketepatan pengambilan
keputusan klinis bidan secara signifikan. Integrasi sistem digital berbasis pedoman klinis
dapat menjadi strategi efektif dalam meningkatkan mutu pelayanan kebidanan di fasilitas

kesehatan primer.

Fasilitas kesehatan disarankan untuk mengimplementasikan Digital Clinical

Guideline secara sistematis serta menyediakan pelatihan literasi digital bagi tenaga kesehatan.
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Penelitian lanjutan dengan desain eksperimental yang lebih kuat dan jumlah sampel yang

lebih besar diperlukan untuk memperkuat bukti ilmiah.
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