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SISTEM PAKAR DIAGNOSA PENYAKIT DEMAM THYPOID
BERBASIS WEB MENGGUNAKAN METODE CERTAINTY FACTOR

Erawati Br Ambarita
Fakultas Teknik
Teknik Informatika
Universitas Islam Riau
Email : erawatiambarita@student.uir.ac.id

ABSTRAK

Thypoid di kenal juga typhoid fever, atau enteric fever. Istilah tifoid ini berasal
dari bahasa yunani yaitu tyhpos yang berarti kabut, karena pada umum nya si
penderita sering mengalami gangguan kesadaran dari yang ringan sampai berat.
Tifoid merupakan penyakit infeksi akut bersifat sistemik yang di sebab kan oleh
mikro organisme Salmonella “enterica serotipe typhi yang dikenal dengan
Salmonella typhi (S. typhi). Penyakit ini masi banyak di jumpai di negara-negara
berkembang yang beriklim subtropis dan tropis seperti di indonesia.

Bakteri S.typhi yang masuk ke saluran pencernaan tidak selalu akan menyebab
kan infeksi karena untuk menimbulkan infeksim bakteri S.typhi harus dapat
mencapai usus halus. Keasaman lambung (PH < 3'5) menjadi salah satu faktor
penting yang menghalangi S.typhi mencapail usus halus. Namun sebagian besar
bakteri S.typhi dapat bertahankarena memiliki gen ATR (acid tolerance response)
Achlorhydria akibat penuaan, gastrektomi, pompa proton inhibitor, pengobatan
histamin antagonis reseptor H2, atau pemberian antcid dapat menurunkan dosis
infektif yang mempermudah kuman untuk lolos ke usus halus.

Metode penelusuran penyakit demam thypoid. menggunakan CF (Certainty
Factor) sedangkan untuk mencari solusi dan memberikan solusi dari pengguna
aplikasi demam thypoid menggunakan, mesin inferensi forward chaining. Untuk
memudahkan pengguna, maka sistem dibuat dengan berbasis web. Berdasarkan
hasil implementasi sistem ini didapatkan nilai hasil kuesioner 90% menunjukan
bahwa sistem pakar ini mampu memberikan solusi dari pengguna sistem pakar
diagnosa demam thypoid.

Kata Kunci : Thypoid, Certainty Factor, Forward Chaining
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EXPERT SYSTEM DIAGNOSING WEB-BASED THYPOID FEVER
USING A CERTAINTY FACTOR METHOD

Erawati Br Ambarita
Fakultas Teknik
Teknik Informatika
Universitas Islam Riau
Email : erawatiambarita@student.uir.ac.id

ABSTRAC

Typhoid is alse known as typhoid fever, or enteric fever. The term typhoid comes
from the Greek word tyhpos, which means fog, because in general the sufferer
often experiences impaired consciousness from mild to severe. Typhoid is an
acute systemie  infectious disease caused by the micro-organism Salmonella
enterica serotype typhi known as Salmonella typhi (S. typhi). This disease is still
widely encountered in developing countries with subtropical and tropical climates
such as Indonesia.

S.typhi bacteria that enter the digestive tract will.not always cause infection
because S.typhi bacteria must be able to reach the small intestine. Stomach acidity
(PH 3.5) is one of the important factors preventing S.typhi from reaching the
small intestine. However, most-S.typhi bacteria.can survive because they have the
ATR (acid tolerance response) ‘genei“due" to Achlorhydria due to aging,
gastrectomy, proton pump inhibitors, H2 receptor antagonist histamine treatment,
or administration of antcid can reduce the infective dose that makes it easier for
germs to pass into the small intestine.

The search method for typhoid fever uses CF (Certainty Factor) while to find
solutions and provide solutions for typhoid fever application users using a forward
chaining inference engine. To make. it easier for users, the system is made on a
web-based basis. Based on the results of the implementation of this system, the
questionnaire value of 90% showed that this expert system was able to provide
solutions from users of the expert system for diagnosing typhoid fever.

Keywords : Thypoid, Certainty Factor, Forward Chaining
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PENDAHULUAN

adalah pengunjung restoran sedang 4/7 pasien adalah pekerja restoran
(kobayashi,2016).

Prevalensi penyakit di Indonesia adalah 358-810 per 100.000 penduduk. Ada
sekitar 182,5 kasus demam tifoid di Jakarta setiap hari. Diantaranya, hingga 64%

infeksi tifoid terjadi pada pasien usia 3-19 tahun. Namun, rawat inap lebih sering

terjadi pada orang dewasa (32% dan 10% pada anak-anak) dan lebih serius.
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Jumlah kematian akibat infeksi tifoid pada pasien rawat inap bervariasi antara 3,1
-10,4% (sekitar 5 -19 kematian per hari) (tifoid: penyakit favorit Indonesia, 2016).

Berdasarkan data "Survei Kesehatan Indonesia™ 2010, tifoid menempati urutan

terjadi pad

ditularkan

kuman sal

ahli (Rohman dan Fauziah, 2008).

Perkembangan teknologi sudah canggih dan semakin modern dapat
mempermudah tenaga kesehatan dalam mendiagnosa penyakit demam tifoid
dengan mengaplikasikan penggunaan sistem pakar. Namun sistem pakar diagnosa
penyakit demam tifoid belum ada terdapat di daerah Spl Desa Kuntodarussalam,

Kec. Seikuti, Kab. Rokan Hulu, Riau.
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Maka dari itu pada penelitian ini akan di kaji mengenai pembuatan aplikasi
sistem pakar diagnosa penyakit tifoid menggunakan metode certainty factor (CF)

untuk memberikan solusi dalam penanganan pasien yang menderita sakit demam

tifoid. Oleh kare 0 ntuklah judul.s enai “Sistem Pakar
s .%
‘.'1'1;‘ “QM‘J“ ."v

Certainty

untuk mendiagnosis penyakit dema

2.4 Batasan Masalah
Dalam melakukan penelitian ini dibutuhkan batasan masalah agar
permasalahan tidak terlalu luas dan tepat sasaran. Adapun batasan-batasan

masalah dalam penelitian ini yaitu :
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1. Sistem pakar ini mengidentifikasi penyakit Thypoid dan Tifus.
2. Penelitian ini mendapatkan sumber basis pengetahuan dari dr.Siti Aminah.

Dengan gejala demam, sakit kepala, nyeri otot dan sendi, mual/muntah,

)emam Thypoid
Berbasis ) )0 y Fe ), dan sebagai

alternatif ans i i al liharapkan akan dapat

2. Memberikan solusi dari penyakit tifoid.
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LANDASAN TEORI

2.1 Tinjauan Pustaka

Studi_kepustakaan dilakukan untuk “memberi pengetahuan tambahan bagi
penulis dalam melakukan penelitian,dengan mengumpulkan data dan informasi
berupa buku-buku ilmiah; skripsi, jurnal, dan sumber-sumber tertulis lainnya yang
telah dilakukan oleh peneliti terdahulu. yaitu sebagai berikut :

Pada penelitian yang di lakukan oleh Ihsan, Rusda Wajhilah (2015) mengenai
Penerapan Algoritma C.45 Terhadap Diagnosa Penyakit Demam Tifoid Berbasis
Mobile . Adapun hasil yang didapat dari aplikasi sistem ini adalah agar pengguna
dapat mendiagnosa dini penyakit demam tifoid melalui perangkat mobile khusus
nya android. Sedangkan pada penelitian ini menggunakan metode Certainty
Factor degan menggunakan mesin“inferensi ‘forward chaining serta sistem yang
dibuat berbasis web, hasil yang diperoleh dari aplikasi sistem pakar ini adalah
agar dapat membantu seorang pakar dalam pengambilan keputusan yang lebih
tepat dan efisien dalam memberikan solusi dari. penyakit tersebut.

Fauriatun Helmiah, dkk (2019) mengenai Implementasi Sistem Pakar Untuk
Mendiagnosis Demam Tifoid dan Saran Penanggulangannya. Sistem ini dibangun
untuk mendiagnosis penyakit demam tifoid dengan menggunakan metode
backward chaining dengan proses inferensi agar dapat di gunakan untuk
mendiagnosis penyakit berdasarkan gejala yang di dapat kan dan memberikan
solusi yang tepat. Pada penelitian ini metode yang digunakan adalah certainty

factor dengan menggunakan mesin inferensi forward chaining adapun output
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yang dihasilakan ada 3 yaitu penyakit demam tifoid, thypus, dan demam biasa.
Sistem akan mendeteksi penyakit sesuai dengan gejala penyakit diatas.

Supina Batubara, dkk (2018) mengenai Penerapan Metode Certainty Factor

emenuhi yang
berlaku Aturanr istem 3 3 upa informasi
penyakit. P esin inferensi
forward chaining, pe an ini hanya berfok : pada t. demam tifoid, pada
penelitian i

gejala yang 1 a8 2lah, itu : an menganalisa

penyakit apa yang alui gej : emberikan solusi

2.1 Landasan Teori
2.2.1 Typhoid
Demam thypoid adalah penyakit menular yang bersifat akut, yang ditandai
dengan bakterimia, perubahan pada sistem retikuloendotelial yang bersifat difus,
pembentukan mikroabses dan urelasi nodus peyer distal ileaum (Soegijanto,

2002).
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Angka terjangkit nya kasus ini sampai sekarang masi sangat tinggi di
indonesia. Masyarakat kebanyakan mengganggap remeh penyakit ini dan percaya

setelah sembuh tidak akan terjangkit lagi. Padahal dapat terinfeksi lagi di

Perjalana dema fo an_beberapa proses
yang mend
minuman
melakukan

lokal maupun

2 dhe

=5
i‘
“Tp

Bakteri

dapat mencapai usus he . @ i

ung (PH < 3.5) menjadi salah satu

L\ Y

faktor penting yang menghalang capai usus halus. Namun sebagian
besar bakteri S.typhi dapat bertahan karena memiliki gen ATR (acid tolerance
response) Achlorhydria akibat penuaan, gastrektomi, pompa proton inhibitor,
pengobatan histamin antagonis reseptor H2, atau pemberian antcid dapat

menurunkan dosis infektif yang mempermudah kuman untuk lolos ke usus halus.
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2.2.2 Thypus
Penyakit tifus disebabkan oleh bakteri Rickettsia dan disebarkan melalui

gigitan lalat, tungau atau kutu. Penularan bakteri ini sering terjadi di daerah

Scrub ) dise ‘;' Ie al 'y awa oleh kutu.
Jenis
Kepul

Lalat, k

iﬁ‘%“

-
=
£

manusia

diagnosisnya, pasien harus memberikan penjelasan atau informasi sebelum jatuh
sakit.

Mereka rentan terhadap infeksi tifus di Afrika atau Mediterania, atau tinggal
di lingkungan yang padat dengan sanitasi yang buruk, atau mengetahui wabah

pandemi di daerah terdekat.
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Dokter akan melakukan berbagai tes untuk menentukan diagnosis tifus

dengan cara:

1. Biopsi kulit berwarna merah atau bekas gigitan

el darah

menyebabkan

komplikasi e 1 hepatitis daraf erna dan penurunan

laboratorium, dll, dan dibantu dengan program komputer yang dirancang untuk
meningkatkan proses pengambilan keputusan, diagnosa tidak hanya di gunakan
pada dunia medis, ada banyak bidang yang menggunakan diagnosis seperti
psikologi, psikiatri,pendidikan, dan lain sebagai nya.

Menurut para ahli Thorndike dan Hagen Suherman (2011), diagnosis dapat

dijelaskan sebagai berikut:
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a. Upaya atau proses untuk menemukan kelemahan atau penyakit yang dialami
seseorang dengan menguji dan mempelajari gejala (gejala) secara cermat.

b. Pelajari dengan cermat fakta tentang hal-hal untuk menemukan fitur atau

mereka.

5. Untuk keperluan pembinaan dan konsultasi, untuk memudahkan pelaksanaan,
hasilnya akan lebih memuaskan.

6. Untuk mengembangkan rencana dan program pendidikan sesuai dengan

kepribadian, kemampuan dan kecacatan mereka.
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7. dapat digunakan untuk memperkenalkan kepada pelanggan latihan apa yang
perlu dilakukan.

8. Sebagai bahan dalam menentukan terapi yang tepat yang dibutuhkan klien.

tanda penyakit

uji yang khas.

bahwa orang tersebut telah kehilangan pendengarannya.

4. Diagnosis Fisis
Diagnosis fisis adalah penentuan penyakit atau penyimpangan dengan
menggunakan cara-cara pemeriksaan atau mendengarkan dengan stetoskop,

misalnya pemeriksaan yang dilakukan terhadap pasien yang lumpuh. Melalui
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12

pemeriksaan fisik, dapat diketahui apakah pasien menderita polio atau
penyakit lainnya.

5. Diagnosis Laboraturium

e yang cukup

tua karena Siste mulai dikembanc a0 960. Sistem pakar
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QO
=
o
[«})
o)
x

3
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2
@
(12}
(72}
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g
jab}
>
D
2
w
QD
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z
QD
>
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orang awam pun dapat menyelesaika ah yang cukup rumit yang sebenarnya

hanya dapat diselesaikan dengan bantuan para ahli.

Menurut (T. Sujoto, Edy Mulyanto, Dr. Vincen Suhartono, 2011, 160) ada

beberapa defenisi tentang sistem pakar yaitu :

1. (Jackson, 1999) Sistem pakar adalah sebuah sistem yang menggunakan

pengetahuan manusia dimana pengetahuan tersebut dimasukkan ke dalam
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sebuah komputer dan kemudian digunakan untuk menyelesaikan masalah-
masalah yang biasanya membutuhkan kepakaran atau keahlian manusia.
2. (Turban, 2001) Sistem pakar adalah program komputer yang

merepresentasi G alaku ena )engetahuan beberapa

2.2.6 Kekurangan Sistem Paka
1. Sulit dikembangkan karena keterbatasan keahlian dan ketersedian pakar.
2. Biaya yang sangat mahal untuk membuat dan memelihara sistem pakar.

3. Sistem pakar tidak 100% bernilai benar.
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2.2.7 Konsep Dasar Sistem Pakar

2.2.7.1 Kepakaran

Kepakaran m an pengetahuan yang.e eh dari suatu pelatihan,

2.2.7.2 Pakar

Pakar adalah seseorang yang mempunyai pengetahuan, pengalaman, dan
metode Khusus, serta mampu menerapkannya untuk memecahkan atau memeberi
nasehat. Seorang pakar harus mampu menjelaskan dan mempelajari hal-hal baru
yang berkaitan dengan topik permasalahan, jika perlu harus mampu menyusun

kembali pengetahuan-pengetahuan yang didapatkan, dan dapat memecahkan
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aturan-aturan serta menentukan relevansi kepakarannya. Kegiatan yang harus

mampu seorang pakar lakukan sebagai berikut :

1. Mengenali dan memformulasikan permasalahan.

ini pelacakan yang dimulai dari informasi masukan dan selanjutnya mencoba
menggambarkan kesimpulan. Pelacakan kedepan mencari fakta sesuai dengan
bagian IF dari aturan IF-THEN (Kusuma dewi, 2003). Gambar 2.2 menunjukkan

proses Forward Chaining.
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Observast A —» AturanRl —» FaktaC Kesimpulan |
i T <
Observasi B———» AmrnR2 —» FaktaD /'Msmpulm_
' 5

fakta yang dike dian f : " n.dengan bagian IF
Dari rule | Bila terdapa g d El‘ agian IF, maka
rule terseb ; si. B ué ¥ ebuah fakta baru
(bagian THEN)" ditambs Keda _. Setiap kali-rule dicocok kan,

dimulai Dari rule teratas. Se : li saja. Proses

penyakit demam tifoid serta untuk beberapa informasi tentang gelaja penyakit
demam tifoid dan thypus, penulis juga dapatkan dalam jurnal, buku-buku, dan

penelitian yang dilakukan orang terdahulu.
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2.2.9 Certainty Factor

Teori certainty factor (CF) di usulkan oleh Shortliffe Buchanna pada

tahun 1975 untuk mengakomodasi ketidakpastian pemikiran (inexact reasoning)

1. Dengan cara mewawancarai seorang pakar
Nilai CF(Rule) di dapat dari interpretasi “term”dari pakar, yang di ubah

menjadi nilai CF tertentu sesuai tabel berikut.
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Tabel 2.1 Intrepretasi Nilai CF
Uncertain Term

Definitely (pasti tidak)
Almost certainly not (hampir pasti tidak) -1.8
Probably not (kemungkin besar tidak) -0.6
Maybe not (n id

)

LA\ )

IF E1 AND E-
Atau
IF E1IOR E2
Di mana :
El ...
H

CF Rule : Tingkat ke pote akibat adanya fakta-fakta

1. Kombinasi dua buah rule dengan evidence berbeda (E1 dan E2), tetapi

hipotesa sama. _

CF1+ CF2(1-CF1) jika CF1>0 dan CF2>0.............. @.1)
CF(CF1,CF2) = CF1+ CF2 jika CF1<0 dan CF2<0............. (2.2)

1-min[|CF1|,|CF2[]

CF1 + CF2 x (1+CF1) jika CF1<0 dan CF2<0............(2.3)

—

Berikut ini contoh kasus yang menerapkan rumus di atas
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Rule 1 : IF batuk THEN penyakit = batuk rejan (CF = 0.8)
Rule 2 : IF demam THEN penyakit = batuk rejan (CF = 0.6)

Hitung CF gabungan jika :

DI disay yepepe fur udwnyo(

1-min[0.8;0.6]
0.2

1-0.6

nery wejsy sejsIAm ueeyeisndiog

=05
c. CF1=C (batuk)xCF(Rulel)=-1x0.8=-0.8
CF2=C (demam ) x CF (Rule2)=-1x0.6=-0.6
CF =CF1+(CF2 x (1+CF1)

=-0.8 + (-0.6) x (1 + (-0.8))
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-0.8-0.6x(1-0.8)

=-0.92

2.2 Desain Perancangan Sistem

20

Secara umum

ata Store / Tempat
penyimpanan data

Komponen yang
berfungsi

untuk menyimpan data
atau

file
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penyajian d

tabel sebags

\ll\\\‘\‘.‘?ﬂ\g“

Alur data

Menggambarkan alur

data dari suatu proses ke

proses

No
il
1 "
]
L
2 L
3 Proses inisialisasi/
pemberian nilai awal
4 Process Proses pengolahan data
5 Input/Output Data Proses input/output
parameter, informasi
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6 Predefined Process | Permulaan sub program /
proses menjalankan sub
program

tabel sebagai berikut (A.S dan Shala

Tabel 2.4 Simbol dan fungsi ERD
No | Simbol Nama Deskripsi

1. Entitas Tabel yang ada dai dalam basis
data

2. Field/ kolom yang ada di dalam
Atribut suatu entitas ( atribut yang
berfungsi sebagai key diberi

garis bawah)
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Y s

v
,
o
5
e
”
"
¢

%

Assosiasi

Penghubung antar relasi dan
entitas dimana di dua ujungnya
memiliki multiplicity
kemungkinan jumlah pemakaian
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METODOLOGI PENELITIAN

3.1 Alat dan Baha elitian yang Digunakan

tifoid, me ! ata pe ( 3 ka~dari itu penulis

menerapk

1. Wawan
Penulis

dr. Siti Ami erletak di 00 al ab. Rokan Hulu,

perbedaan penyakit demam tifoid'c pes, bagaimana cara penanganan yang
dapat dilakukan untuk mencegah penyakit demam tifoid.
2. Observasi

Pengumpulan data dilakukan berdasarkan hasil dari wawancara dan
melakukan survei kelapangan. Data tersebut berupa gejala yang dirasakan jika

terkenan penyakit demam tifoid, hingga penanganan yang dilakukan dari pihak

Klinik untuk mengatasi penyakit demam tifoid

24
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3. Penelitian Kepustakaan
Dalam melakukan penelitian kepustakaan, pengumpuan bahan terkait dengan

studi kasus perancangan sistem tersebut dilakukan dengan menggunakan bahan

(secodary data ta S - didapa . a dan survei yang

dilakukan sebelu sh ¢ . Be contoh data yang

1. Merk

2. Processor . Intel core i3-5005U, 2.0GHz
3. Harddisk : 500 GB

4. Memory Ram :4GB

5. Type system : 64-bit Operating system
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3.1.4 Spesifikasi Perangkat Lunak
Peragkat lunak (software) yang digunakan dalam pembuatan aplikasi

adalah sebagai berikut :

yang sedang berjalan dalam beberapa prosedur diagnosa yang dapat dilihat pada

gambar 3.1 berikut ini.
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elakukan™, ==zyge==
=g e
f > (pemeriksaan ) ————> | Zwusexs, (‘melakukan |y suser>
dasar nsultasi

hidan
pakar

pakar. Pasie alakuka : Setelah melakukan
pemeriksaan dasar pa s ' e pakar atau dokter tentang

gejala yang diala ier _ jutnys <uka pemeriksaan dan

Selanjutnya dari diagnosa yang dilakukan, pakar mendapat kan hasil
diagnosa dan memberi tau kepada pasien sebagai hasil dari kesimpulan diagnosa
dari gejala yang dialami pasien.

3.2.2 Analisa Sistem Baru

Pada sistem yang akan dibuat menggunakan komputer sebagai

pendiagnosa dan akan memberikan perubahan yang lebih signifikan karena

aplikasi yang dibuat dapat mengubah metode manual yang digunakan dokter dan
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bidan untuk mendiagnosa penyakit demam tifoid. Analisa sistem baru yang akan

diterapkan sebagai berikut.

engindentifikasi
gejala

user

dan user akan me aja : ang telah dikumpukan

sebelumnya.

3.3 Pengembangan Sistem

3.3.1 Gambaran Pengembangan Sistem

Berdasarkan analisa sistem yang sedang berjalan, penulis ingin
membangun aplikasi sistem pakar diagnosa penyakit demam tifoid menggunakan
metode certainty factor untuk membantu tenaga kesehatan atau bidan untuk

mendiagnosa penyakit demam tifoid serta menemukan solusi yang tepat dan
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akurat. Aplikasi ini nantinya dikembangkan menggunakan framework CSS dan

Bosstrap dan bahasa pemrograman PHP dan HTML.

3.3.2 Diagram Konteks

P
=
o i
Ay |
Pada gambar 3.3 diatas d bahwa pakar melakukan inputan
data pasien, data gejala, data penyakit, data solusi, dan data basis pengetahuan.
Kemudian data tersebut diolah dalam sistem diagnosa penyakit demam tifoid,
maka pakar dapat melihat info pasien, info gejala, info penyakit, info solusi dan
info basis pengetahuan. Sedangkan bidan/user memberikan inputan kedalam

sistem berupa jawab pertanyaan untuk mendapatkan sebuah hasil diagnosa dan

solusi.
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3.3.3 Hirarchy Chart

Hirarchy chart adalah suatu diagram yang menggambarkan permasalahan-
permasalahan yang kompleks diuraikan pada elemen-elemen yang bersangkutan.
Berikut ini adal irarchy ch istem pakar diagnosa

penyaki
1]

\b@‘\l%?\ plikasi sistem Rﬁo

1.0 = — 50
Login ':: F *lF‘ Laporan
=1 1 t i
3.2 .
i Laporan Hasil
Diagnosa
EHANBA
o, L]
Pada gamba e es yang terjadi pada
aplikasi sistem pakar di e oid terdapat 5 proses utama
yaitu yang pertama proses login, yang kedua yaitu rekam data pasien,

proses yang ketiga adalah rekam data kasus baru, pada rekam data kasus baru
memiliki proses yaitu gejala pasien, setelah itu dilakukan diagnosa, dan setelah
melakukan diagnosa dilihat similaritas tertinggi dari hasil diagnosa. selanjutnya
yaitu proses rekam data rule base, dan yang terakhir adalah laporan, pada laporan

selanjutnya akan diperoleh laporan hasil diagnosa.
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3.3.4 Data Flow Diagram (DFD) Level 0

DFD adalah sebuah gambar yang menjelaskan alur data dalam sistem. DFD

Jawab Pertanyaan Pengetahuan

: Proses - D5 | Hasil
Bidan Diagnosa T

Hasil Diagnosa

L J

Hasil Diagnosa
Gambar 3.5 DFD Level 0.

Pada gambar 3.5 menjelaskan DFD level 0 memiliki 5 proses dengan 2

pengguna.masing-masing pengguna memiliki otoritas sendiri. Pakar dapat

mengakses menu rekam data pasien, rekam data gejala, rekam data penyakit,
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rekam data solusi, rekam data kasus baru dan untuk selanjutnya di proses dan

disimpan kedalam database. Sedangkan user dapat menginputkan data penyakit

dan menjawab pertanyaan yang diajukan sistem untuk didiagnosa. Selanjutnya

tabel gejala dan tabel gejala kasus baru memiliki hubungan many to many, lalu
tabel gejala kasus baru dan tabel kasus baru terbentuk dengan hubungan many to
one, tabel kasus baru dan pasien memiliki hubungan many to one, selanjutnya
tabel gejala dengan tabel gejala basis pengetahuan memliki hubungan many to

many, gejala basis pengetahuan dan basis pengetahuan memiliki hubungan many
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to one, dan yang terakhir adalah tabel basis pengetahuan dan penyakit terbentuk

dengan hubungan many to one.
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3.3.6 Data Penelitian

antibiotik
balan tubuh,

an  untuk ibu

m bayak air putih, istirahat total,

makan makanan yang mudah dicerna.

P02

Tifus

Membutuhkan pengobatan selama 1-2
minggu dengan tablet antibiotik. Meski
tubuh sudah mulai membaik dalam

jangka waktu 2-3 hari sebaiknya jangan
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b. Tabel
Terdapa

tabel gejala

menghentikan mengkonsumsi sebelum

antibiotik habis agar bakteri benar-benar

hilang dari dalam tubuh. supaya tubuh

Nyeri uluh hati

G05

G06 Batuk

GO7 Perut Kembung
GO08 Diare

G09 Kelelahan

G10 Menggigil

Gl1 Lemas
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G12 Kehilangan Nafsu Makan
G13 Pusing

Gl4 Sakit perut

G15 Susah Buang Air Besar

Penur h

| Mimisan,

)
c. Rule
Perhi ilai ar
’ & 4
sistem pak t tif
. =
terlihat pad i bawah

4

=

B
[

y factor pada

F seperti yang
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Tabel 3.12 Tabel Keputusan Diagnosa Penyakit Demam Tifoid
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Analisa Gl G2 G3 G4 G5 G6 G7 G8 G9 G10 Gl1 G12 G13 G14 G15 G16 G17 G18 G19 Penyakit CF
Al X X X X X X PO1 0.8
A2 X X X X X PO1 1
A3 X X X X X X P01 0.8
Ad X X X X X P01 0.8
A5 X P02 0.8
A6 P02 0.8

X P02 1
X X P02 1
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Berikut ini rule dari gejala yang dialami pasien berdasarkan tabel diatas.

RULE1:

IF GO1 AND G02 AND G03 AND G04 AND G05 AND G06 THEN P01

Berikut ini alur penyusuna

di bawah ini.

37
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Gejala Gejala Penyakit CF Pakar
G01 | Demam 1
G02 | Sakit kepala 0.8
GO03 | Nyeri otot dan sendi 0.8
G04 | Mual/muntah 0.6
GO05 | Nyeri uluh hati 0.6
G06 | Batuk 0.8
GO07 | Perut Kembung 0.6
G08 | Diare 0.8
G09 | Kelelahan 1
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3.3.7 Per

Contoh

Tabel 3.13 Nilai User

G10 | Menggigil 0.4
G11 | Lemas 0.8
G12 | Kehilangan Nafsu Makan 0.8
G13 | Pusing 0.6
G14 | Sakit perut 0.8
| Pe urunan Tekanan Dara 1

\vu:""

S S L LT

Kode Nilai User
Gejala

G02 0.4

GO03 0.6

G04 0.4

GO05 0.6

GO01 1

GO06 0.6
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Kemudian setelah diketahui gejala seperti diatas, user akan diberi pertanyaan
sesuai dengan rule seperti dibawah ini :

1. Apakah anda mengalami sakit kepala yang cukup sakit ? (G02)

anilai

!Q‘;\“ .’

Perhitungan yang digunakan adalah kombinasi dua buah rule atau lebih
dengan evidance berbeda (E1 dan E2) tetapi hipotesa sama.
Jawaban :
CF(A) = CF(1) + [CF(2) * (1 - CF(1)]
=0.4+[0.6*(1-0.4)]

=0.76
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CF(B) = CF(3) + [CF(A) * (1 - CF(3)]

=0.4+[0.76* (1-0.4)]

=0.856

it dari gejala yang

di alami oleh pas id denge ‘ keyakinan 1 atau

2. Contoh sebuah kasus ya : asien, seorang anak yang sedang demam
datang ke klinik bersama ibu nya, anak tersebut mengalami nyeri-nyeri
dibagian otot dan sendi, lalu nyeri pada bagian uluh hati, mengalami
mual/muntah, serta diare dan anak tersebut terus merasa kelelahan walau sudah
istirahat.

Berdasaran kasus yang di alami anak tersebut, dapat disimpulkan gejala-

gejala sebagai berikut
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Tabel 3.14 Nilai User

Kode Nilai User

Jika kemungkinan besar=ya maka nilai G04=0.6

5. Apakah anda mengalami diare? (G08)
Jika kemungkinan besar =ya maka nilai G12=0.6
6. Apakah anda merasa kelelahan? (G09)

Jika hampir pasti=ya maka nilai G07=0.8

42

eri pertanyaan
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Sistem tidak akan memperhitungkan nilai cf user diluar dari rule meskipun
nilai nya pasti ya

Perhitungan yang digunakan adalah kombinasi dua buah rule atau lebih

dominan.

CF(D) = CF(6) + [CF(C) * (1 -

= 0.8+ [0.9712 * (1 - 0.8)]

=0.99424

Kesimpulan : dengan demikian dapat disimpulkan penyakit dari gejala yang

di alami oleh pasien adalah Tifus dengan presentase tingkat keyakinan 0.99424



nery wesy sejisidAu) ueeyeisndiag

iy disay yejepe il udwnyo(]

3.4 Pengembangan Sistem

3.4.1 Schema Data

44

Pada schema data ini akan diuraikan secara terperinci tabel yang

digunakan dala apun

berikut

=z
Blw RS

Tabel 3. login. Tabel ini
- : wm_a

dapat men siste

B

disimpan ad use

Z
o

Fiel

id p r

nama_p

WIN| -

Solu

Pada tabel 3.2 te fi

nya berfungsi untuk merekam

ér: ::'yi- -... . ‘dib. 1

ud adalah sebagai

cription

gai pengguna agar

eld yang akan

Description
Primary key

it, nama penyakit yang nanti

nama penyakit, dan yang terakhir

adalah solusi yang berisi informasi penanggulangan penyakit yang di derita

pasien.

Tabel 3.3 Tabel Gejala.

No Field Name Field type Field Size Description
1 kode gejala Char 10 Primary key
2 nama_gejala Text - -

3 Pertanyaan Text - -
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3.3 dapat dilihat memiliki 3 field yaitu kode gejala yang

berfungsi merekam kode dari seluruh gejala penyakit, yang selanjutnya yaitu

nama_gejala, pada field nama gejala berfungsi untuk merkam seluruh nama

gejala, dan yan rtan
yang di 0
RSITAS ISL4p,
Q\;‘,N% R;gfg
e
No i
1 |id b
2 | Id_pe
3 |Cf
Tabel :rﬁéq- n h:gs
yang di ras pasie :dgfgu i gleiﬁsta
ditampilkan yai en
No Fiel
1 Id_
2 Nama_
3 Jenis_ke
4 Alama
5 No_hp
6 Tanggal_lahir

utar gejala apa saja

scription
imary key
oreign key

gejala penyakit
uan yang akan

I yaitu edit gejala.

Description
Primary key

Pada tebel 3.5 memiliki 6 field diantara nya yaitu id_pasien yang berperan

sebagai primary key dari tabel pasien, lalu field nama_pasien, jenis_kelamin

pasien, alamat_pasien , no_hp pasien, dan yang terakhir adalah tanggal lahir

pasien tersebut.
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Tabel 3.6 Tabel Kasus Baru.
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No Field Name Field type Field Size Description
1 Id_kb Int 11 Primary key
2 Id_pasien Int 11 Foreign key
3 keterangan Enum - -

Tabel 3.6 el nosa dari penyakit
yang di a ir diagnosa
penyakit yaith SidS rimary key,

R

lalu id_pa n\% hﬁ’b tabel pasien,

serta yang
u

No Fi iel : escription
1 nt >~ rimary key
2 I *~2Int = oreign key
3 = Fodt (15 T :

Pada ap y yang berfungsi
sebagai prim u L ej erfungsi sebagai

| KANBA
foreingkey, se dalah

No Field Na
1 Id_bp
2 Id_gejala
3 Nilai

ab

ahuan

Description

Primary key

Foreign key

Pada tabel 3.8 terdapat 3 field yang pertama yaitu field id_bp yang berfungsi

sebagai primary key, lalu yang kedua yaitu id_gejala yang memiliki fungsi

sebagai foreingkey, dan field yang terakhir adalah nilai.
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3.4.2 Desain Antarmuka
3.4.2.1 Desain Input

Desain input yaitu bentuk ranracangan input pada sistem diagnosa

penyakit demam._ti N I3 an..d 1g akan dibua adalah

2. Desain Input Admin

Input admin berfungsi untuk menginput kan data admin, jika Klinik
memiliki pegawai baru yang berperan sebagai admin atau pakar, data dari
admin baru atau pakar baru di input kan pada form ini, agar sistem pakar

diagnosa penyakit tifoid dapat diakses.



48

[ username (50)

[ password (50

rdapat 2 proses

ahir pasien, jenis
nyimpan data ke

[<5]

sien kedalam sistem

Dokumen ini adalah Arsip Milik :
Perpustakaan Universitas Islam Riau
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Mama FPasien

Jenis Kelamin

Ix(50)

Submit

Kembali

Gambar 3.11 Desain Input Penyakit
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5. Desain input gejala
Input gejala berfungsi untuk menambahkan data gejala beserta pertanyaan

ke dalam sistem. Data gejala berfungsi untuk mengetahui pasien mengalami

\ ang di analisa dalam

FXSES Lhd

6.
kepada pasien, pada form ini aka an beberapa pertanyaan dengan pasti
ya, hampir pasti ya, kemungkinan besar ya, mungkin ya, tidak tau, mungkin
tidak, kemungkinan besar tidak, hampir pasti tidak, dan pasti tidak. Pada sistem
ini terdapat satu menu yaitu menu proses, ketika seluruh data di proses sistem
akan mengeluarkan hasil diagnosa berdasarkan pertanyaan yang di jawab oleh

user.
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Mo Gejala Pertanyaan | pilih Kondisi
X X (50) X hvd
i
\\NE-?‘SHAS ISLA 7 R{q
34.22 tple (%

D t pada sistem
diagnosa penya tem yang akan
digambark : -:, N E—

=27 i | R
1. Desain dm = - -

Desain in in yang akan
menggunaka akar E id. d yang terdapat
pada form ad Kp

o, L]
Tamb Search
Mo | Username vel Aksi
X X(50) X(50) X Edit Hapus

Gambar 3.14 Output Data Admin

2. Desain output data penyakit

Desain output data penyakit merupakan tampilan dari data penyakit pada

sistem pakar yang akan di rancang, adapun yang terdapat pada form ini adalah, id
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penyakit, dan nama dari penyakit yang diderita pasien, serta terdapat informasi

atau solusi penanggulangan penyakit yang akan diberikan sistem kepada user.

LV

3. Desai

Output

)
«Q
L2,
=2
D
<
D
S
Q

L5 350 M

dialami pas
terdapat pad

dua aksi yai

83 N B

Kode Gejala

% (12) | Edit | |Hapus |

Gambar 3.16 Desain Output Data Gejala
4. Desain output basis pengetahuan
Desain output basis pengetahuan merupakan tampilan yang akan
menampilkan basis pengetahuan yang akan digunakan pada sistem yang akan

dirancang.
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Search
No Nama Gejala CF Alksi
% ejala
cRatt IS
5. Desal asﬁ:ﬁi\:l‘\l% R’kf/

Desai ng dilakukan
user. Tampilan e t ini meliputi data
penyakit ya : _lé;'ya' 5iai§4-i. S enyakit apa yg
diderita pas a :f . I @"f(;:g:n i g dialami oleh
pasien. | —

Sistem Penyaki

Gejala

Gambar 3.18 desain output hasil diagnosa
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3.4.3 Pertanyaan

Pertanyaan yang akan di jawab pengguna pada saat melakukan konsultasi

berdasarkan ciri-ciri gejala yang dapat dilihat pada tabel 3.10 berikut ini.

Apakah anda mera “
1

G12 Apakah anda kehila

G13 Apakah anda merasa pusing?

Gl14 Apakah anda mengalami sakit pada bagian perut?

G15 Apakah anda mengalami susah buang air besar?

G16 Apakah anda mengalami penurunan tekanan darah/tensi?

G17 Apakah muncul bintik-bintik merah pada bagian perut & dada?
G18 Apakah tinja anda berwarna kehijauan?
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Apakah anda mimisan?

G19

Dokumen ini adalah Arsip Milik :
Perpustakaan Universitas Islam Riau

Gambar 3.19 Flowchart Login
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3.4.4.2 Flowchart Halaman Pakar

Pada flowchart halaman pakar terdapat tiga fungsi yaitu data penyakit

untuk mengelola data penyakit, data gejala untuk mengelola data gejala-gejala

Gambar 3.20 Flowchart Halaman Pakar
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3.4.4.3 Flowchart Halaman Bidan
pada flowchart halaman bidan terdapat menu diagnosa yang mana nanti

nya berguna untuk pasien menjawab pertayaan dari gejala-gejala yang dirasakan

Gambar 3.21 Flowchart User
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3.4.4.4 Flowchart Penyakit
Flowchart penyakitmenggambarkan tentang bagaimana proses yang

terjadi pada data penyakit.

Pada gambar di atas dijelaskan terdapat tiga proses yaitu tambah data

penyakit, edit data penyakit, dan hapus data penyakit.
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3.4.45 Flowchart Gejala

Pada flowchart gejala menggambarkan proses gejala pada sistem pakar

e AN WA !

U

yang akan dirancang, yang dapat dilihat pada gambar dibawah ini.

Dokumen ini adalah Arsip Milik :
Perpustakaan Universitas Islam Riau
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3.4.4.6 Flowchart Basis Pengetahuan
Flowchart basis pengetahuan menggambarkan bagaimana proses yang

terjadi pada basis pengetahuan

WGy

b
—

m E
v

‘\\\‘
A VRS
WA

£

1

pengetahuan yaitu proses menamba data baru basis pengetahuan, edit basis

pengetahuan, dan hapus data basis pengetahuan.
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3.4.4.7 Flowchart Diagnosa

Flowchart diagnosa user terdapat beberapa alur proses, proses pertama

user menjawab pertanyaan yang telah disediakan oleh sistem, selanjutnya setelah
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CFi1)+
ICEQ) * (1
CR(1)]* ctpakar

rule base

Menghitung nilai CF dar setiap

Dokumen ini adalah Arsip Milik :
Perpustakaan Universitas Islam Riau

Gambar 3.25 Flowchart Diagnosa
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4.1 Hasil Penelitian

terhadap a
42  Pengujie

Pengujia : ' g di inakan ur getahui apakah
sistem yan : 1 sesuai atau ber : ementasi yang

dibutuhkan, adag

63
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Selamat Datang!

No | Fungsi

Kesimpulan

hasil pengujian

Sesuai yang di
harapkan

1 Login

Sesuai yang di
harapkan

4.2.2 Halaman Utama Pakar

Halaman utama pakar adalah halaman yang di tampilkan ketika login

sebagai pakar. Pakar mendapat hak akses penuh dalam sistem pakar.
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4.2.3 Hal:

Hala

ketika user

data pasien,

A S48 =) )\

‘\\\
e

Dashboard

Gambar 4.3 Halaman Utama User
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424 Admin

Admin merupakan form yang akan ditampilkan ketika pakar ingin

menambah data admin. Form ini akan menampilkan seluruh data admin yang
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Adap

4.2 sebagai

No | Fungsi
yang diuji

Tambah

1 data

admin
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Tambah Data User X
AS ISL4
erstt M
s Ry,
éﬁibé Ta_F-n a
Renggll 9@59:9‘ ambah dat at pada tabel
1, S ah D
ﬁ'w;\ a Kesimpulan
terapkan hasil pengujian
n
o L]
yan di _ _
k dapat | Sesuai yang di
pada for )
memperbarui | harapkan
tambah data data admin
admin
Mengisi form . . .
tambgah data Meny|mpan Menylmpan ﬁesua;( yang di
admin dengan | data admin data admin arapkan
lengkap yang diinput | yang diinput
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4.2.6 Edit Admin
Edit admin merupakan form yang ditampilkan ketika akan melakukan edit

pada form admin yang telah tersedia. Terdapat dua aksi yaitu simpan dan kembali.

Sl IS L]

&

r
o
’
)
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Adapun

No | Fungsi Kesimpulan
yang diuji hasil pengujian
Mengosongkan
salah satu field
yang tersedia i ; ) )
_ Tidak dapat _ Tidak dapat | Sesuai yang di
pada form edit | memperbarui | memperbarui harapkan
data admin data admin data admin
Edit data
1 | admin Mengisi form | Menyimpan Menyimpan
edit data admin | data admin data admin ) )
dengan yang telah yang telah Sesuai yang di
harapkan
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lengkap diupdate diupdate

nery we[sy sejsIdAiu ) ueeyeisndidg
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4.2.8 Tambah Data Pasien

Tambah data pasien merupakan form yang akan ditampilkan ketika pakar
dan admin akan melakukan proses tambah data pasien baru. Terdapat dua aksi

yaitu submit dan kembali.
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4.4 sebagai

Adap

No | Fungsi
yang diuji
Tambah

1 data
pasien

nama

tambah data

Tambah Data Pasien
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Kesimpulan

hasil pengujian

data pasien

Sesuai yang di
harapkan

pasien

:\:;%%ﬁ Idf:t;m Menyimpan | Menyimpan | Sesuai yang di
pasien dengan | data pasien data pasien harapkan
lengkap yang diinput | yang diinput




N ueeyeisndidg

DI disay yepepe fur udwnyo(

ISIIATU

nery wejsy sej

4.2.9 Edit Data Pasien

71

Edit data pasien merupakan form yang akan ditampilkan Kketika

pakar/admin ingin melakukan edit data pasien, terdapat dua aksi yaitu simpan dan

kembali

sebagai berikut.

Tabel 4.5 Proses Edit Data Pasien

No | Fungsi Cara meguji | Hasil yang Hasil setelah Kesimpulan
yang diuji diterapkan pengujian hasil pengujian
Mengosongkan
salah satu field
yang tersedia i ; ) )
_ Tidak dapat _ Tidak dapat | Sesuai yang di
pada form edit | memperbarui | memperbarui harapk
data pasien data pasien arapkan
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data pasien
1 Edit data
) - Menyimpan Menyimpan
pasien Mengisi form | ot pasien data pasien
yang telah ang te Sesuai yang di
iupdate harapkan

“'j

4.2.10 Ge

Gej:

data gejala.

pertanyaan.

ARRLNANN

gejala, dan

Gambar 4.10 Halaman Gejala

4.2.11 Tambah Data Gejala
Tambah data gejala merupakan form yang akan ditampilkan ketika pakar
atau admin akan melakukan proses tambah data gejala. Terdapat dua menu yaitu

submit dan kembali.
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Tambah Data Gejala
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lihat pada tabel

4.6 sebagai
No | Fungsi Kesimpulan
yang diuji hasil pengujian
Tidak dapat . )
pada form : menambahkan Eesua;( yang di
tambah data | d2t@ gejala data gejala arapkan
Tambah gejala
1 data
gejala :\gr?%gaﬁ |df;)t;m Menyimpan Menyimpan | Sesuai yang di
pasien dengan | data gejala data gejala harapkan
lengkap yang diinput | yang diinput
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4.2.12 Edit Data Gejala

Edit data gejala merupakan form vyang akan ditampilkan Kketika

pakar/admin ingin : i aksi yaitu simpan dan

)

\\\\\\\\\“““

¢
%

Adapun hasil pengjian proses edit data gejala dapat dilihat pada tabel 4.7
sebagai berikut.

Tabel 4.7 Proses Edit Data Gejala

No | Fungsi Cara meguji | Hasil yang Hasil setelah Kesimpulan
yang diuji diterapkan pengujian hasil pengujian

Mengosongkan
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Edit data

data penya
penyakit, des

pakar dapat

yang tersedia.

salah satu field
yang tersedia
pada form edit

data gejala

Gambar 4.13

Tidak dapat
memperbarui
data gejala

ah yang cukup, makan teratur

Tidak dapat
memperbarui
data gejala

Sesuai yang di
harapkan

, meliputi nama
a data penyakit

us data penyakit

dianurkan untuk
tibiotik pangganti

Halaman Penyakit
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4.2.14 Tambah Data Penyakit
Tambah data penyakit merupakan form yang ditampilkan ketika akan

melakukan penginputan data penyakit baru. Terdapat dua aksi yaitu submit dan

kembali.
“\\ ““\\\‘ D )

l“

" S L

‘\\\\\\\\

.‘ "4

Data Penyakit

No | Fungsi Cara meguji Hasil setelah Kesimpulan

yang diuji diterapkan pengujian hasil pengujian

Mengosongkan
salah satu field
yang tersedia | Tidak dapat | Tidak dapat

pada form menambahkan | menambahkan
data penyakit | data penyakit

Sesuai yang di

harapkan
tambah data

Simpan penyakit

1 data
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penyakit

Mengisi form
tambah data
penyakit
dengan

Menyimpan
data penyakit
yang diinput

Menyimpan
data penyakit
yang diinput

Sesual yang di
harapkan

Gambar 4.15 Edit Penyakit

Adapun hasil pengujian proses edit data penyakit dapat di;ihat pada tabel

4.9 sebagai berikut.
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Tabel 4.9 Proses Edit Data Penyakit
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No

Fungsi

yang diuji

Cara meguji

Hasil yang
diterapkan

Hasil setelah

pengujian

Kesimpulan

hasil pengujian

Mengosongkan

Sesuai yang di
arapkan

yaitu jika pakar belum menginputkan gejala pasien maka aksi yang akan muncul

adalah diagnosa, tetapi jika pakar sudah menginput data pasien maka aksi yang

akan muncul adalah edit diagnosa.
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Show 1o & entries Search
Ne T | Mama Gejala Akl

1 essy - Demam
- Sakit kepala

- Nyteri otot dan sendi

- Nyeri uluh hatl
Batuk

- Kembung

Diagnosa

n pada sistem

adalah beru rta N, jika sudah di isi

ilih Kondisi

1 Demam |Tidak Tau ~
demam terkhustSnya pada
saat pergantian han?

2 Sakit kepala Apakah anda merasakan sakit |Tidak Tau ~ |
kepala?

3 MNyeri otot dan Apakah otot dan sendi anda |Tidak Tau -~ |

sendi terasa nyeri?

4 Mual / muntah Apakah anda mengalami |Tidak Tau ~ |
mual/muntah?

5 Myeri uluh hati Apakah anda merasa nyeri |Tidak Tau ~ |

pada bagian uluh hati?

Gambar 4.17 Edit Diagnosa
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4.2.18 Basis Pengetahuan
Basis pengetahuan merupakan form yang akan ditampilkan, ketika pakar

akan mengakses data aturan. Form ini akan menampilkan seluruh data basis

aturan/relasi, meli ejala. Pada data basis

aturan, p \ ‘ ‘ m ‘l\‘\ .OO‘

RSITAS ISL4p,
\\N R@g

aksi yaitu submit dan kembali.
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Tambah Data Basis_pengetahuan X

diperoleh dari pakar.
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Hasil Diagnosa

Tifoid 100 %

Solusi Penyakit

gaoobatan selama 1-2 mingg Riotik, Meski tubuh sudah mulai

More settings

Gambar 4.21 Laporan Hasil Diagnosa
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4.3 Kesimpulan Pengujian Black Box
Dari proses pengujian balck box ini dapat disimpulkan bahwa setiap data

yang akan diinputkan ke dalam sistem harus sesuai dengan format yang ada pada

gan format

Sistem pakar dia 3 _' id telal ’ dilihat oleh pakar

dengan me s : : of: esimpulan oleh

pakar. Adap : ) ] C an oleh pa . 2 kasus yang dapat

Hasil Diagnosa

No Pakar

Demam
Sakit kepala
Nyeri otot dan sendi
Nyeri uluh hati
Batuk

Tifoid

Demam tinggi
Muncul bintik-bintik warna merah pada perut &
dada

2 Diare Tifus

Tinja berwarna kehijauan
Perut kembung
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Setelah diperoleh hasil diagnosa pakar terhadap 2 kasus yang telah di
ajukan makan pengujian selanjutnya adalah membandingkan 2 output dari sistem

dengan diagnosa pakar.

No

1. Aturan ke-1 (Penyakit tifoid
Al. CF(A) = CF(1) + [CF(2) * (1-CF(1)]
= 0.8 + [1*(1-0.8)]
=0.8+0.2
=1
CF(B) = CF(3) + [(CF(A) * (1-CF(3)]

= 0.6 + [(1%(1-0.6)]
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CF(B) = CF(3) + [(CF(A) *

= 0.6 + [1*(1-0.6)]
=1

Hasil CF = (1 * CF pengetahuan) * (jml gejala yang sama / jml gejala)

= (1*1) * (3/5)

=1*0.6

85
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=0.6

A3. CF(A) = CF(L) + [CF(2) * (1 - CF(1)]

. Aturan ke-2 (Penyakit tifus)

A5. CF(A) = CF(1) + [CF(2) * (1 — CF(1)]
=0.8+[1*(1-08)]

=1
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Hasil CF = (1 * CF pengetahuan) * (jml gejala yang sama / jml gejala)

= (1*0.8) * ( 2/5)

=08*04

= (1*0.8) * (4/5)

=08*0.8
=0.64

A7. CF(A) = CF(1) + [CF(2) * (1 - CF(1)]

=08+ [1*(1-0.8)]

=0.8+0.2
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=1

CF(B) = CF(3) + [CF(A) * (1 — CF(3)]

W 2
<0 Wty

= (1*1) * (1/5)

=1*0.2

=0.2

Setiap aturan yang diperoleh memiliki nilai besar yang berbeda-beda, yaitu

pada Al memiliki nilai tertinggi yaitu 0.8, selanjutnya nilai yang diperoleh pada
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A2 yaitu 0.6, pada A3 memiliki nilai 0.32, selanjutnya pada A4 memiliki nilai

yang sama dengan A3 yaitu 0.32, pada A5 diperoleh nilai 0.32, lalu pada A6

diperoleh nilai yaitu 0.64, pada A7 memili nilai 0.6, dan terakhir pada A8

Nyeri otot dan
sendi

4 Mual/ muntah

5 Nyeri uluh hati

6 Batuk

7 Kembung

Apakah anda mengalami
mual/muntah?

Apakah anda merasa nyeri
pada bagian uluh hati?

Apakah anda mengalami
batuk sehingga tidak dapat
tidur dengan nyenyak?

Apakah perut anda terasa
kembung walau sudah diisi

dengan makanan?

| Tidak Tau

|Mungkin

|Kemungkinan Besar

Hampir Pasti
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Hasil Diagnosa

Tifoid 79.733333333333 %

.-'l segera pulih

ak minum air
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No Nilai CF
User
1 |GO01 Demam Pasti 1
2 | GO7 Perut kembung Pasti 1
3 | GOo8 Diare Pasti 1
4 | G17 Muncul bintik-bintik warna | Pasti 1
merah pada perut & dada
5 |G18 Tinja berwarna kehijauan Pasti 1
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Pada tabel 4.15 dilakukan pengujian pada kasus kedua, pada kasus kedua
mendapat diagnosa tifus. Berdasarkan gejala yang dirasakan, gejala tersebut juga

terdapat pada penyakit tifoid.

DI disay yepepe fur udwnyo(
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= (1*1) * (1/5)

=0.2

A3. CF(A) = CF(1) + [CF(2) * (1-CF(1)]
=1+ [0%(1-1)]

=1
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Hasil CF = (1 * CF Pengetahuan) * (jml gejala yang sama / jml gejala)

= (1*0.8) * (1/5)

AB. CF(A) = CF(1) + [CF(2) * (1-CF(1)]
=1+[0%(1-1)]

=1
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Hasil CF = (1 * CF Pengetahuan) * (jml gejala yang sama / jml gejala)

= (1*0.8) * (1/5)

CF(C) =CF(4) + [CF(B) * (1 — CF(4)]

=1 +[1*(1-1)
=1
CF(D) = CF(5) + [CF(C) * (1 - CF(5)]

= 1 +[1*(1-1)
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=1

Hasil CF = (1 * CF Pengetahuan) * (jml gejala yang sama / jml gejala)

yaitu
pada Al ang diperoleh pada
A2 yaitu 0 memiliki nilai
yang sama & , lalu pada A6
diperoleh n ‘7 akhir pada A8
memiliki ni ‘

Maka d | i:ﬂ’ user terdiagnosa
penyakit Tifu ada gambar 4.23
merupakan tamp put kan oleh pakar
pada pengujian in 4.23 dan berdasarkan
hasil diagnosa oleh paka bahwa hasil diagnosa pakar

maupun hasil diagnosa sistem men esimpulan yang sama yaitu penyakit
tifus, dan tingkat kepercayaan yang dilakukan secara manual maupun yang

dilakukan oleh sistem memiliki hasil yang sama yaitu 1 atau 100%
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No Gejala Pertanyaan Pilih Kondisi

1 Demam Apakah anda mengalami |Pasti v|
demam lebih dari 3 han?

2 Sakit kepala Apakah anda merasakan sakit |Tidak Tau v|
kepala?

ab_otot dan sendi aggd

Gejala

- Demam
- Sakit kepala
- Nyeri otot dan sendi

- Mual / muntah Ac
- Nyeri uluh hati 30
- Batuk

Gambar 4.23 Hasil Diagnosa Kasus Kedua
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Tabel 4.13 Hasil Pengujian Pada Sistem

Sistem
No Nama Gejala CF User | Hasil Diagnosa Nilai
Sistem Kepastan
1 | Demam 0.8
2 | Sakit k
3 < 100%
vy N -AMR,
W oL

5 | Batu
6 | Dem
7 | Perut im —
8 | Diare ot & et atau 100%
9 | muncul bintik-bunti =

pada
10 | Tinja b hijaua

- R
Pada pen pengujian akurasi
* . - - -
dengan 20 kasus d ng diujikan kemudian
dibandingkan dengan ou 4.16.

4.5 Kesimpulan Pengujian Akurasi Pada Sistem Aturan Dengan Pakar

Dari hasil pengujian yang dilakukan dengan data sampel sebanyak 20 kasus

yang diuji kan dan dihitung dengan pengukuran performa untuk menentukan

tingkat akurasi dan tingkat kesalahan maka dapat disimpulkan bahwa akurasi

sistem pakar dengan menggunakan metode certainty factor dengan berbasis aturan

mempunyai tingkat akurasi yang baik yaitu 95% dan tingkat kesalahan yaitu 5%.
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Sehingga pengetahuan dari pakar serta sistem dapat berfungsi dengan baik dalam

mendiagnosa penyakit demam tifoid.

4.6 Implementasi Sistem

. Bagaimana pendapat anda tentang tampilan sistem ini, apakah mudah
dipahami oleh pengguna?
Dari 5 pertanyaan diatas, maka diperoleh hasil jawaban atau tanggapan

dari responden terhadap kinerja dan tujuan dari sistem sebagai berikut :
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14

diagnosa penyakit demam
yang dihasilkan sudah tepat?

Responden

lah Presentase

Baik

Cukup

Dari hasil informasi yang diberikan,
apakah sistem pakar diagnosa
penyakit demam tifoid bermanfaat
bagi masyarakat?

12
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3 | Apakah sistem pakar diagnosa penyakit
demam tifoid layak diterapkan pada
kasus yang sebenarnya? 12 6 2

tifoid berbasisWe ' stode ; ki performance
yang sangat sistem ini dapat

diimplementas
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KESIMPULAN DAN SARAN

5.1 Kesimpulan

k diagnosa penyakit

penyakit tifoid

it demam tifoid,

Data yang terdapat pada aplikasi dapat diubah, hapus, maupun
tambah jikan ditemukan data baru.
5. Hasil kesimpulan implementasi berdasarkan dari hasil kuisioner

maka dapat disimpulkan diagnosa peyakit tifoid memiliki hasil 90%.

100
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5.2 Saran

Berdasarkan hasil penelitian analisa dan perancangan sistem pakar untuk

diagnosa penyakit tifoid ada beberapa saran yang sebaikan diberikan guna
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