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APLIKASI PENCATATAN DAN PENGELOLAAN TERAPI 

INSOMNIA BERBASIS WEB DENGAN PENDEKATAN 

ACCEPTANCE AND COMMITMENT THERAPY 

ABSTRAK 

 

Insomnia merupakan gejala gangguan tidur yang ditandai dengan kesulitan untuk memulai 

atau mempertahankan tidur, serta menyebabkan dampak negatif pada fungsi individu di 

siang hari. Salah satu metode non-pharmacological yang terbukti efektif dalam menangani 

insomnia adalah Acceptance and Commitment Therapy, yang umumnya dilakukan oleh 

psikolog klinis. Namun, pelaksanaan terapi ini kerap menghadapi kendala, seperti 

keterbatasan waktu tatap muka dan kurangnya sistem digital untuk memantau 

perkembangan pasien secara efektif. Penelitian ini bertujuan untuk merancang dan 

membangun aplikasi pencatatan dan pengelolaan terapi insomnia berbasis web untuk 

mendukung proses terapi yang dilakukan oleh psikolog. Aplikasi ini dikembangkan 

menggunakan metode Waterfall, framework Laravel dan database MySQL, serta berfungsi 

sebagai REST API yang terintegrasi dengan aplikasi mobile untuk pasien insomnia. Fitur 

utama dalam aplikasi ini mencakup pencatatan catatan terapi, chat dengan pasien dan 

penjadwalan sesi terapi. Aplikasi berhasil lulus pengujian Black Box Testing dengan 

tingkat keberhasilan 100%. Hasil User Acceptance Test menunjukkan tingkat kepuasan 

pengguna sebesar 89%, dan pengujian System Usability Scale memperoleh skor 70 yang 

menunjukkan kegunaan aplikasi berada pada tingkat yang layak. Dengan adanya aplikasi 

ini, diharapkan proses terapi dapat berjalan secara lebih terstruktur, efektif, dan terukur, 

sehingga mampu meningkatkan kualitas layanan psikologis bagi pasien insomnia. 

 

Kata kunci: Acceptance and Commitment Therapy, Insomnia, Laravel, Psikolog, Terapi 
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BAB I  

PENDAHULUAN 

1.1 Latar Belakang 

Insomnia merupakan gejala gangguan tidur di mana seseorang kesulitan untuk tidur 

atau mempertahankan tidur. Beberapa individu mengalami kedua masalah ini, 

sementara yang lain mungkin juga mengalami bangun pagi yang terlalu awal, di 

mana mereka tidak dapat tidur kembali setelah terbangun lebih awal dari yang 

diinginkan. Hal yang penting adalah kesulitan tidur di malam hari ini disertai 

dengan masalah signifikan di siang hari yang memengaruhi kemampuan seseorang 

untuk berfungsi dengan baik. Kelelahan di siang hari, suasana hati yang rendah atau 

mudah marah, serta masalah dengan perhatian atau konsentrasi biasanya dialami 

(Riemann et al., 2023). Insomnia diperkirakan memengaruhi 23,8% remaja, 35% 

orang dewasa dan 30-48% lansia (Suni, 2022).  

Saat ini terdapat dua cara untuk mengobati insomnia, yaitu dengan pengobatan non-

pharmacological (pengobatan yang tidak melibatkan obat – obatan) dan 

pharmacological (pengobatan yang melibatkan obat – obatan) (Riemann et al., 

2023). Menurut Zakiei et al. (2021), salah satu metode non-pharmacological yang 

efektif dalam mengatasi insomnia adalah Acceptance and Commitment Therapy 

(ACT). Secara sederhana, ACT mengajarkan kepada individu untuk dapat lebih 

fleksibel dalam memahami dan menyelesaikan masalah yang sedang dihadapi 

(Prabawati & Natalia, 2020). 

Praktik pengobatan non-pharmacological seperti ACT biasanya dilakukan dengan 

bantuan seorang psikolog klinis (Riemann et al., 2023). Di Indonesia, seorang 

psikolog klinis merujuk pada individu yang telah menyelesaikan pendidikan bidang 

psikologi klinis sesuai dengan peraturan perundang - undangan (Hapsarini, 2021). 

Dalam praktiknya, proses terapi ini sering kali menghadapi berbagai kendala, 

seperti terbatasnya waktu tatap muka dan kurangnya antarmuka khusus untuk 

psikolog guna memantau pasien (Jeon et al., 2024). Kondisi ini dapat menghambat 

efektifitas terapi yang diberikan kepada pasien. Selain itu, pencatatan dan 

pemantauan pasien yang masih dilakukan secara manual atau terpisah – pisah 
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beresiko menyebabkan hilangnya data penting, kurangnya kontinuitas dalam terapi, 

serta menyulitkan psikolog dalam menganalisis perilaku pasien secara menyeluruh.   

Untuk mengatasi berbagai kendala dalam proses terapi, dibutuhkan solusi berbasis 

teknologi yang dapat memberikan dukungan secara optimal. Seiring dengan 

kemajuan teknologi, aplikasi berbasis web menjadi alternatif yang menjanjikan 

karena mampu menjawab berbagai tantangan tersebut. Web memiliki keunggulan 

dalam hal aksesibilitas, fleksibilitas, serta kemudahan dalam mengintegrasikan 

beragam fitur (Purba et al., 2022), sehingga dapat mendukung proses terapi. 

Berdasarkan hal tersebut, penelitian ini bertujuan untuk merancang dan 

membangun aplikasi pencatatan dan pengelolaan terapi insomnia berbasis web 

dengan pendekatan Acceptance and Commitment Therapy. Aplikasi ini dirancang 

untuk memungkinkan psikolog mengakses berbagai data catatan terapi pasien, 

melakukan percakapan dengan pasien serta mengatur jadwal sesi terapi. Dengan 

dukungan antarmuka yang terintegrasi, aplikasi ini tidak hanya meningkatkan 

keterlibatan pasien dalam proses terapi, tetapi juga membantu psikolog dalam 

mengambil keputusan yang lebih tepat dan berbasis data. Diharapkan, dengan 

adanya aplikasi ini, proses terapi insomnia dapat berlangsung secara lebih 

terstruktur, efektif, dan terukur. 

1.2 Perumusan Masalah 

Bagaimana merancang dan membangun aplikasi pencatatan dan pengelolaan terapi 

insomnia berbasis web yang dapat mendukung psikolog dalam melaksanakan 

proses terapi secara lebih terstruktur, efektif, dan terukur? 

1.3 Batasan Masalah 

1. Aplikasi ini digunakan oleh psikolog dalam konteks membantu proses terapi 

insomnia dan bukan sebagai aplikasi terapi mandiri. 

2. Aplikasi ini digunakan pada tahap intervensi dalam proses terapi, dan tidak 

mencakup tahap pra-terapi (asesmen awal dan diagnosis), maupun pasca-

terapi (evaluasi hasil dan tindak lanjut). 

3. Aplikasi ini juga berfungsi sebagai REST API yang akan digunakan oleh 

aplikasi mobile untuk pasien insomnia. 
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4. Aplikasi ini dirancang menggunakan framework Laravel dan database 

MySQL. 

5. Pengguna (aktor) aplikasi web ini terdiri dari admin dan psikolog. 

6. Fitur utama aplikasi ini meliputi: pencatatan catatan terapi pasien, chat 

dengan pasien dan penjadwalan sesi terapi. 

1.4 Tujuan dan Manfaat 

1.4.1 Tujuan 

Merancang dan membangun aplikasi pencatatan dan pengelolaan terapi 

insomnia berbasis web menggunakan framework Laravel. 

1.4.2 Manfaat 

Memberikan dukungan kepada psikolog dalam pelaksanaan terapi insomnia 

sehingga proses terapi dapat berlangsung secara lebih terstruktur, efektif dan 

terukur, 

1.5 Sistematika Penulisan 

       Sistematika penulisan skripsi disusun sebagai berikut: 

1. BAB I PENDAHULUAN 

Bab ini memberikan gambaran umum mengenai topik penelitian, yang 

terdiri atas:  

a. Latar Belakang: Menjelaskan secara singkat mengenai gangguan 

insomnia, Acceptance and Commitment Therapy (ACT), peran serta 

kendala yang dihadapi oleh psikolog dalam menangani pasien 

insomnia, serta solusi yang ditawarkan. 

b. Rumusan Masalah: Merumuskan pertanyaan utama mengenai 

bagaimana merancang dan membangun aplikasi berbasis web yang 

dapat mendukung psikolog dalam terapi pasien insomnia 

c. Batasan Masalah: Menjelaskan ruang lingkup penelitian untuk 

memperjelas fokus permasalahan, mencakup pengguna atau aktor, 

teknologi yang digunakan, serta fitur utama aplikasi. 

d. Tujuan dan Manfaat: Menguraikan tujuan dari penelitian serta 

manfaat yang diharapkan. 



4 

 

Jurusan Teknik Informatika dan Komputer – Politeknik Negeri Jakarta 

e. Sistematika Penulisan: Menjelaskan susunan bab-bab dalam laporan 

skripsi ini. 

2. BAB II TINJAUAN PUSTAKA 

Bab ini memuat landasan teori dan referensi ilmiah yang mendukung 

penelitian, yang meliputi: 

a. Penelitian Terdahulu: Menyajikan ringkasan penelitian-penelitian 

sebelumnya yang relevan dengan topik ini. 

b. Konsep Dasar: Menguraikan teori dasar terkait insomnia, 

Acceptance and Commitment Therapy (ACT), teknologi yang 

digunakan, serta metode pengembangan dan pengujian sistem. 

3. BAB III METODE PENELITIAN 

Bab ini menguraikan pendekatan dan metode yang digunakan dalam 

pelaksanaan penelitian, meliputi: 

a. Rancangan Penelitian: Menjelaskan pendekatan kualitatif dan 

kuantitatif, jenis penelitian, serta teknik pengumpulan dan analisis 

data. 

b. Tahapan Penelitian: Menjabarkan langkah-langkah atau alur 

kegiatan penelitian mulai dari awal hingga akhir. 

c. Objek Penelitian: Menjelaskan objek utama yang diteliti, yaitu 

aplikasi pencatatan dan pengelolaan terapi insomnia berbasis web. 

4. BAB IV HASIL DAN PEMBAHASAN 

Bab ini menyajikan hasil pengembangan dan pembahasan sistem 

berdasarkan tahapan dalam metode Waterfall, antara lain: 

a. Analisis Kebutuhan: Menjelaskan kebutuhan fungsional dan non-

fungsional dari aplikasi. 

b. Perancangan Aplikasi: Menyajikan desain aplikasi, meliputi struktur 

basis data, diagram Unifed Modeling Language (UML), dan 

wireframe antarmuka pengguna. 

c. Implementasi Aplikasi: Menjelaskan implementasi aplikasi sesuai 

hasil perancangan. 

d. Pengujian Aplikasi: Menyampaikan hasil pengujian aplikasi 

berdasarkan kebutuhan yang telah dianalisis sebelumnya. 
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5. BAB V PENUTUP 

Bab ini berisi: 

a. Kesimpulan: Menyimpulkan hasil dari penelitian berdasarkan tujuan 

dan rumusan masalah. 

b. Saran: Memberikan masukan untuk pengembangan aplikasi atau 

penelitian lanjutan di masa depan. 
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BAB V  

PENUTUP 

5.1 Kesimpulan 

Penelitian ini menghasilkan sebuah aplikasi pencatatan dan pengelolaan terapi 

insomnia berbasis web yang bertujuan untuk membantu psikolog dalam melakukan 

terapi pasien insomnia secara lebih terstruktur, efektif dan terukur. Fitur-fitur utama 

yang mendukung tujuan tersebut mencakup pencatatan catatan terapi, chat dengan 

pasien, dan penjadwalan sesi terapi. 

Berdasarkan hasil pengujian dengan metode Black box testing, seluruh 28 skenario 

uji dinyatakan berhasil. Pengujian User Acceptance Test menunjukkan tingkat 

penerimaan pengguna sebesar 89%, sedangkan pengujian menggunakan metode 

System Usability Scale memperoleh skor 70. Dengan demikian, dapat disimpulkan 

bahwa aplikasi SleepCare telah berfungsi dengan baik, memenuhi kebutuhan, dan 

dapat diterima dengan baik oleh pengguna. 

5.2 Saran 

Berdasarkan hasil implementasi dan pengujian, aplikasi ini masih memiliki 

beberapa kekurangan yang perlu dikembangkan lebih lanjut. Adapun saran untuk 

peneliti selanjutnya yang menangkat topik serupa adalah sebagai berikut: 

1. Menggunakan bahasa pemrograman yang lebih cepat seperti Go, Java, atau 

Rust, serta memisahkan antara API dan web agar dapat berjalan secara mandiri. 

Dengan pendekatan ini, aplikasi dapat menangani jumlah data dan lonjakan 

pengguna dengan lebih baik. Selain itu, apabila terjadi kesalahan fatal pada 

salah satu komponen (web atau API), tidak akan saling memengaruhi. 

2. Meningkatkan keamanan dan privasi data pasien, misalnya dengan menerapkan 

enkripsi pada setiap catatan terapi, sehingga hanya pasien dan psikolog yang 

bersangkutan yang dapat mengakses data tersebut. 

3. Meningkatkan efektivitas aplikasi melalui penambahan maupun 

penyempurnaan fitur-fitur yang dapat menunjang efisiensi dan kenyamanan 

pengguna. 
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