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INTISARI 

 

Sistem Pakar Berbasis Aturan Untuk Identifikasi 

Interaksi Antar Obat Generik 

 

Dewasa ini, banyak terjadi kasus kesalahan pemberian obat kepada pasien 

yang menderita penyakit tertentu. Kasus tersebut terjadi karena kurangnya 

pengetahuan mengenai dampak buruk obat terutama interaksi obat. Dampak dari 

kesalahan ini bervariasi dan mungkin menyebabkan dampak cacat total atau 

bahkan kematian. 

Penulis mengembangkan sebuah sistem pakar yang berbasis pada aturan 

yang diharapkan mampu membantu melakukan identifikasi terhadap interaksi 

obat yang diberikan. Tujuannya adalah untuk mencegah semakin banyak kasus 

terjadi dan membantu mendidik pakar baru dibidang interaksi obat. Sistem 

melakukan inferensi berdasarkan data obat yang dipilih oleh pengguna dan 

nantinya akan menarik kesimpulan berupa interaksi yang terjadi dan mengapa 

interaksi tersebut terjadi. Penjelasan mengapa interaksi terjadi bertujuan 

membantu pembelajaran calon pakar baru. 

Sistem yang dikembangkan telah dicoba oleh beberapa orang mahasiswa 

jurusan farmasi dan hasil kuesioner menghasilkan hasil yaitu sebesar 27,33% 

responden memberikan jawaban sangat positif terhadap sistem, 62,86% 

memberikan jawaban dengan positif, 8% memberikan jawaban dengan negatif, 

2,.33% memberikan jawaban dengan sangat negative dan 2,33% ragu-ragu dalam 

memberikan jawaban. 
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BAB 1 
 

PENDAHULUAN 
 
 
 
 

1.1. Latar Belakang Masalah 

 

Konsumsi berbagai jenis obat untuk terapi kesehatan pada seorang pasien yang sedang 

menderita suatu penyakit adalah hal yang biasa dilakukan masyarakat saat ini. Obat – obatan 

yang dikonsumsi memiliki banyak variasi baik paten maupun generik. Akan tetapi, sangat sedikit 

yang menyadari bahwa konsumsi obat – obatan secara bersamaan kadang dapat membawa 

dampak buruk terhadap tubuh pasien tersebut.  Kurangnya kesadaran ini dikarenakan oleh 

banyaknya obat yang beredar di masyarakat. Jumlah obat yang terus bertambah ini tidak hanya 

membuat bingung masyarakat awam akan tetapi juga apoteker dan dokter.  

Maka dari itu diperlukan suatu sistem yang dapat membantu masyarakat dalam 

mengidentifikasi masalah ketidakcocokan obat – obat yang dikonsumsinya. Sistem yang 

dikembangkan adalah sistem pakar berbasis aturan. Sistem pakar berbasis aturan adalah sistem 

yang memiliki pengetahuan berupa aturan – aturan tertentu yang nantinya akan digunakan 

sebagai dasar pemikiran sistem dalam pengambilan kesimpulan berdasarkan pada masukkan dari 

penggunannya. Yang menjadi sumber bagi basis pengetahuan adalah pengetahuan dari seorang 

pakar yang bergerak dalam bidang farmakologi. Selain itu, pengetahuan sistem juga akan 

diperoleh dari beberapa sumber yaitu buku dan situs – situs yang memiliki data mengenai 

interaksi antara obat.   

Penelitian ini akan berupa perancangan sistem pakar berbasis aturan sehingga dapat 

membantu mengurangi kemungkinan kesalahan pemberian pengobatan yang dikarenakan 

interaksi obat – obatan. 

 

 

1.2. Perumusan Masalah 
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Berdasarkan latar belakang masalah yang dibahas sebelumnya, yang diangkat dalam 

penelitian ini adalah pengembangan sebuah sistem pakar berbasis aturan yang dapat membantu 

dalam pengindentifikasian interaksi antar obat untuk membantu meminimalkan kesalahan 

konsumsi obat oleh pasien. 

 

1.3. Batasan Masalah 

 

Untuk menghindari kesalahpahaman dan meluasnya pokok bahasan, diberikan batasan 

masalah sebagai berikut : 

• Metode inferensi yang digunakan adalah forward chaining 

• Identifikasi yang dilakukan terbatas pada obat – obat generik yang tidak tergolong 

psikotropik, narkotik, dan obat – obat untuk penyakit – penyakit yang memerlukan tim 

dokter spesialis. 

• Identifikasi yang dilakukan hanya terbatas pada interaksi kimiawi antara obat dengan data – 

data interaksi yang telah melewati penelitian terkontrol (controlled studies) yang menetapkan 

bahwa interaksi tersebut ada. 

• Target pengguna adalah mahasiswa farmasi yang ingin mengetahui interaksi obat yang 

dipelajarinya. 

  

1.4. Hipotesis 

 

Sistem pakar berbasis pengetahuan sebagai media bantu dapat mempermudah identifikasi 

interaksi obat – obatan sehingga dapat mencegah pemberian obat – obatan yang kurang tepat 

dalam perawatan seorang pasien 

 

1.5. Tujuan Penelitian 

 

Tujuan utama penelitian ini adalah untuk merancang dan  mengembangkan alat bantu  

berupa sistem pakar berbasis aturan yang mampu melakukan identifikasi interakasi kimiawi 

antara obat – obat generic untuk membantu pembelajaran bagi calon apoteker sehingga dapat 

meminimalkan kesalahan pemberian obat kepada pasien. 
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1.6. Metodologi Penelitian 

 

Metode yang digunakan dalam pengembangan sistem adalah menggunakan model linear. 

Menurut Giarratano dan Riley [5], Langkah – langkah pengembangan model linear adalah : 

a. Perencanaan ( Planning ) 

Tahap perencanaan dilakukan untuk menentukan kebutuhan awal dari sistem dan 

ketersediaan sumber daya yang diperlukan untuk pengembangan sistem.  

b. Definisi Pengetahuan ( Knowledge Definition ) 

Sumber pengetahuan yang nantinya akan menjadi dasar aturan dalam sistem adalah melalui 

dua sumber :  

- Pakar  

Pakar yang digunakan adalah orang yang memiliki pengetahuan khusus mengenai bidang 

tertentu. Pada penelitian ini, pakar yang akan digunakan adalah seorang apoteker. 

Apoteker yang dipilih adalah Ibu Vienna Gunawan Wijaya, S.Farm.,Apt. yaitu seorang 

apoteker yang kini tengah bekerja di Apotek Sanata Dharma, Yogyakarta. 

- Literatur 

Literatur yang nantinya akan digunakan adalah buku Drug Information Handbook yang 

diterbitkan oleh Lexi Comp dan Mims Book yang diterbitkan oleh Haymarket Medical 

Media . Pemilihan buku tersebut adalah karena disarankan oleh pakar. Menurut beliau, 

buku tersebut memiliki data yang lengkap mengenai informasi interaksi obat. 

Strategi yang digunakan untuk melakukan akuisisi pengetahuan adalah dengan cara yang 

ditawarkan oleh Durkin. Langkah – langkah yang harus dilakukan dalam akuisisi pengetahuan 

menurut Durkin [1], adalah sebagai berikut: 

 

 

a. Pengumpulan Pengetahuan ( Collect Knowledge ) 

Proses pengumpulan pengetahuan dari pakar yang bersangkutan sehingga didapatkan 

pengetahuan yang semakin mendalam dari kasus yang ada. Pengumpulan 

pengetahuan memerlukan kesediaan dari pakar untuk memberikan pengetahuannya. 

b. Intepretasi Pengetahuan ( Interpret Knowledge ) 
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Proses peninjauan ulang pengetahuan yang telah didapatkan dari pakar atau dari 

literatur dan melakukan identifikasi inti dari pengetahuan yang dimiliki. Biasanya 

proses ini dibantu oleh pakar yang bersangkutan. 

c. Analisis Pengetahuan ( Analyze Knowledge ) 

Setelah pengetahuan diintepretasikan pada tahap sebelumnya sehingga mendapatkan 

inti dari pengetahuan. Inti pengetahuan tersebut nantinya akan digunakan untuk 

mengembangkan cara mengatur pengetahuan yang ada dan strategi pemecahan 

masalah. 

d. Desain ( Design ) 

Setelah semua proses sebelumnya selesai maka perlu disusun agenda baru untuk 

mengklarifikasi pengetahuan sebelumnya atau mengejar pengetahuan baru dari pakar 

yang ada. 

c. Desain Pengetahuan ( Knowledge Design ) 

Pada tahap ini pengetahuan yang telah dikumpulkan akan disusun secara logis dalam basis 

pengetahuan sehingga membentuk aturan –aturan yang nantinya akan digunakan untuk 

proses inferensi pada sistem. Selain itu, antarmuka awal sistem akan dikembangkan dan akan 

diperlihatkan kepada pengguna untuk mendapatkan kritik dan saran mengenai antarmuka 

yang dikembangkan sehingga dapat mengetahui keinginan pengguna.   

d. Pengembangan Sistem ( Code And Checkout ) 

Pada tahap ini akan dilakukan pengembangan sistem dengan coding. Setelah proses coding 

selesai maka akan dilanjutkan dengan tahap testing sistem. Testing pada tahap ini hanya 

berupa testing secara teknis dengan menggunakan metode blackbox testing. Testing 

ketepatan pengetahuan yang ada akan dilakukan pada tahap berikutnya.  

e. Verifikasi Pengetahuan ( Knowledge Verification ) 

Pada tahap ini testing bertujuan untuk mengetahui ketepatan pengetahuan yang telah dimiliki 

oleh sistem dan untuk mengetahui ketepatan hasil analisis sistem. Cara yang digunakan 

adalah memasukkan masukan beberapa contoh kasus kedalam sistem dan melihat hasil 

keluaran apakah sama dengan kesimpulan berdasarkan  analisis yang dilakukan oleh pakar 

serta pencocokan dengan literatur yang digunakan. 

f. Evaluasi Sistem ( System Evaluation ) 
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1.7. Sistematika Penulisan 

 

Sistematika penulisan laporan tugas akhir ini akan dibagi menjadi beberapa bab, yaitu : 

 

Bab 1 Pendahuluan, bertujuan untuk memberikan gambaran umum tentang penelitian 

yang dilakukan. Pada bagian pendahuluan ini berisi tentang latar belakang masalah, perumusan 

masalah, batasan masalah, hipotesis, tujuan penelitian, metodologi penelitian, dan sistematika 

penulisan. 

 

Bab 2 Tinjauan Pustaka, berisi 2 bagian utama, yaitu tinjauan pustaka dan landasan teori. 

Bagian tinjauan pustaka akan menguraikan teori yang didapatkan dari berbagai sumber pustaka 

berupa jurnal digunakan dalam penelitian ini. Untuk landasan teori, akan memuat penjelasan 

tentang konsep dan prinsip utama yang digunakan dalam pemecahan masalah. 

 

Bab 3 Perancangan Sistem, bab ini berisi mengenai kebutuhan minimal dari perangkat 

keras dan perangkat lunak yang digunakan dalam pengembangan dan dibutuhkan pengguna 

untuk menjalankan sistem, spesifikasi sistem yang akan dibuat, arsitektur sistem, diagram use 

case, algoritma dan flowchart, kamus data, diagram skema, rancangan antarmuka sistem dan 

rancangan pengujian terhadap sistem. 

 

Bab 4 Implementasi dan Analisis Sistem, berisi pembahasan implementasi dan pengujian 

sistem yang ada pada bab 3, beserta hasil print-screen dan hasil analisis dari sistem yang dibuat. 

 

Bab 5 Kesimpulan dan Saran, merupakan bagian kesimpulan dari hasil penelitian yang 

dilakukan, dan juga berisi saran untuk riset agar dapat memberikan hasil yang lebih baik lagi. 
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BAB 5 
 

KESIMPULAN DAN SARAN 
 
 
 

1.1. Kesimpulan 

 

Berdasarkan sistem yang telah dibuat maka didapatkan kesimpulan sebagai berikut : 

 

1. Sistem yang dikembangkan telah mampu memberikan penjelasan dan membantu dalam 

pembelajaran mengenai interaksi obat bagi penggunanya. 

2. Sistem yang dikembangkan mampu menambah pengetahuan baru sehingga mampu 

menyesuaikan dengan perkembangan obat – obatan dimasa depan. 

3. Sistem yang dikembangkan memberikan kemudahan penggunaan sehingga pengguna tidak 

kesulitan dalam penggunaannya. 

4. Rule-based expert system mampu membantu dalam proses identifikasi interaksi obat. 

 

1.2. Saran 

 

Sistem yang dibuat oleh penulis dapat dikembangkan lebih lanjut agar dapat dihasilkan 

sistem yang mampu memberikan lebih banyak bantuan dan kenyamanan kepada sasaran 

penggunanya. Saran yang diajukan mengembangkan sistem adalah : 

 

1. Pengembangan desain antarmuka yang lebih baik sehingga membuat sistem lebih menarik 

digunakan. 

2. Penambahan fitur pengecekan dampak buruk lain obat sehingga pengguna dapat memberikan 

saran kepada pasien obat yang tepat untuk dikonsumsi. 

3. Penambahan fitur pencocokan obat yang dikonsumsi berbanding dengan kondisi kesehatan 

pasien dan penyakit yang dideritanya. 
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