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INTISARI

RANCANG BANGUN APLIKASI DIAGNOSIS PENYAKIT USUS BERDASARKAN
GEJALA AWAL BERBASIS WEB

Oleh

BOY AFRIANDA SINAGA
71180377

Sistem pencernaan manusia terdiri dari berbagai organ yang berperan dalam mengolah
makanan melalui proses mekanik dan kimiawi. Usus memiliki peran penting dalam
penyerapan dan penyaluran makanan. Gangguan pada sistem pencernaan usus sering terjadi
akibat berbagai faktor seperti infeksi makanan, kekurangan nutrisi, dan gangguan pencernaan
lainnya. Penyakit pada usus dapat mengganggu kesehatan, menghambat aktivitas sehari-hari,
bahkan mengancam nyawa. Diare merupakan salah satu penyakit usus yang menjadi
penyebab kematian tertinggi di Indonesia. Metode pengujian yang dapat digunakan untuk
mendiagnosis penyakit usus adalah penggunaan pengalaman dan alat medis. Namun,
pengalaman dokter dapat terbatas terutama pada dokter muda, sementara biaya konsultasi
dokter bisa menjadi kendala terutama jika pasien tidak memiliki asuransi kesehatan.
Kurangnya pengetahuan masyarakat tentang tanda-tanda penyakit usus juga menjadi masalah,
sehingga beberapa orang enggan memeriksakan diri karena takut akan biaya yang mahal.

Oleh karena itu, dibutuhkan sistem yang dapat membantu penderita dan dokter dalam
mendiagnosis penyakit usus berdasarkan gejala yang dialami oleh pasien. Penelitian ini akan
mengimplementasikan metode Naive Bayes untuk Kklasifikasi gejala penyakit usus,
menggunakan probabilitas untuk menentukan jenis penyakit usus yang diderita oleh pasien.
Sistem ini diharapkan dapat membantu proses diagnosis penyakit usus dan mengurangi
kesalahan yang disebabkan oleh faktor kesalahan manusia.

Setelah proses pengimplementasian metode naive bayes kedalam sistem, maka
dihasilkanlah sebuah aplikasi diagnosis penyakit usus berbasis web yang sudah diuji
akurasinya dengan membandingkan hasil diagnosis sistem dengan hasil diagnosis dokter serta

menerapkan 3 jenis treshold untuk mengetahui seberapa konsisten akurasi sistem pada setiap
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batasan yang ditetapkan. Melalui uji akurasi tersebut, didapati aplikasi berbasis web yang
dibangun memiliki tingkat ketepatan sebesar 93% pada treshold 60%, 90% pada treshold
70%, dan 70% pada treshold 80%. Sehingga dapat disimpulkan bahwa aplikasi diagnosis
berbasis web yang dibangun, mampu untuk mendiagnosis penyakit usus berdasarkan gejala

awal.

Kata-kata kunci : Penyakit usus, Aplikasi diagnosis, Naive Bayes, Treshold,
Aplikasi Berbasis Web
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BAB |
PENDAHULUAN

1.1. Latar Belakang Masalah

Sistem pencernaan yang ada pada manusia terdiri atas berbagai macam organ. Organ
tersebutlah yang akan mengolah santapan lewat proses mekanik dan juga proses Kimiawi.
Peran penting dimiliki oleh usus sebagai organ pencernaan bagi manusia karena, usus ialah
bagian sangat berperan penting dalam proses penyaluran serta penyerapan makanan yang
sudah disantap. Tubuh kita tentu membutuhkan berbagai jenis sari-sari makanan, pada bagian
ususlah seluruh sari-sari makanan tersebut akan diserap dan di gunakan oleh tubuh.

Organ tubuh kita seringkali mengalami gangguan penyakit, tidak terkecuali dengan
usus. sangat sering didapati gangguan sistem pencernaan pada usus yang diakibatkan oleh
beberapa hal seperti masuknya bibit penyakit melalui makanan, kurangnya asupan nutrisi dan
mineral, serta gangguan pencernaaan lainnya. Gangguan dan penyakit yang muncul pada
organ ini tentu saja bisa sangat mengganggu kesehatan dan menjadi hambatan pada
penderitanya untuk melakukan aktifitas sehari-hari, bahkan bisa mengancam hidup
pengidapnya. Perihal ini tentu tidak dapat dikira remeh, sebab penyakit pada saluran
pencernaan usus ialah penyakit yang memiliki resiko tinggi serta mematikan. Bersumber
pada informasi dari Rikerdas( Studi Kesehatan Dasar) Kementrian Kesehatan RI, salah satu
penyakit pada saluran pencernaan usus, penyakit diare ialah penyakit yang menimbulkan
kematian no 13 di Indonesia serta tercantum penyakit meluas yang mematikan no 3 di
Indonesia.

Metode yang dapat digunakan dokter supaya bisa mendiagnosis penyakit secara pasti
ialah dengan memakai pengalaman dan alat dalam menanggulangi kasus- kasus yang telah
sempat terjalin. Pengalaman tersebut akan dapat dengan jelas dilihat dari seberapa lama
dokter tersebut sudah mengabdi. Dapat terlihat jelas bahwa jam terbang yang minim akan
memberikan pengalaman yang minim juga, tentu saja hal ini akan dialami oleh seluruh dokter
muda yang masih baru mengabdi di bidang kesehatan. Sehingga bisa saja akan mengalamin
kesulitan ketika menghadapi permasalahan penyakit yang belum pernah dihadapi
sebelumnya. Disisi lain, bayaran yang wajib di keluarkan pengidap penyakit kala ingin
melaksanakan konsultasi ke dokter bukanlah murah, dapat dikatakan mahal terlebih jika
pasien tersebut mengunjungi rumah sakit yang tidak menaungi asuransi kesehatan nasional.

Kurangnya pengetahuan masyarakat mengenai tanda- tanda penyakit usus juga bisa dikatakan
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cukup besar. Dapat juga ditemui masyarakat yang tidak mau pergi memerikasakan penyakit
yang dideritanya karena takut akan pembayaran cek dokter yang bisa saja mahal. Hal ini pula
jadi suatu permasalahan sebab apabila di hiraukan dapat menimbulkan terus menjadi
parahnya penyakit apalagi dapat berujung kepada kematian.

Berdasarkan permasalahan yang ada, maka dibutuhkan sebuah sistem yang dapat
membantu penderita dan dokter untuk dapat melakukan proses diagnosis penyakit usus
berdasarkan gejala yang dialami oleh penderita secara mandiri. Dalam proses klasifikasi
gejala-gejala tersebut, peneliti akan mengimplementasikan metode Naive Bayes pada sistem
yang akan dibangun. Metode ini merupakan metode based on probability dengan kata lain,
metode ini akan menggunakan gejala-gejala yang muncul untuk menentukan probabilitas
penyakit usus yang diderita oleh pasien. Di harapkan sistem ini akan dapat membantu proses
diagnosis penyakit dan mengurangi kesalahan dalam proses diagnosis penyakit usus dengan

mengurangi faktor human error.

1.2. Perumusan Masalah

Masalah-masalah yang akan diteliti berdasarkan latar belakang diatas adalah :

1. Bagaimana penerapan metode Naive Bayes agar dapat mendiagnosis kemungkinan
penyakit pada usus yang diderita berdasarkan gejala awal.

2. Seberapa besar ketepatan sistem dalam menunjukkan kemungkinan penyakit yang

diderita oleh pasien berdasarkan jumlah gejala awal yang di masukkan.

1.3. Batasan Masalah

Dengan tujuan memfokuskan permasalahan dan memperjelas ruang lingkup yang ada
pada penelitian ini, berikut merupakan batasan-batasan masalah yang dibuat oleh peneliti :

1. Data yang dimasukkan berasal dari data rekam medis klinik Cahaya Sehat 24
RAJAMANDALA

2. Yang menjadi pakar dalam penelitian ini adalah dr. Rajaya Frans Sinaga

3. Pada saat pembuatan data set, pengguna dianggap tidak memiliki kompikasi dengan
penyakit lain.

4. Jenis penyakit usus dan gejala penyakit yang akan di gunakan adalah seluruh jenis
penyakit usus yang sudah pernah di tangani oleh klinik Cahaya Sehat 24
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Rajamandala ( Jenis penyakit usus yang dapat ditangani oleh fasilitas kesehatan

tingat 1), yang dimana terdapat 9 jenis penyakit usus.

1.4. Tujuan Penelitian

Tujuan utama dari penelitian ini adalah membangun aplikasi pengenalan penyakit
usus berbasis web berdasarkan gejala awal yang di input oleh pengguna dengan menerapkan
metode Naive Bayes serta mengetahui tingkat akurasi kemungkinan penyakit usus dengan

perhitungan naive bayes.

1.5. Manfaat Penelitian

Hasil dari penelitian pada skripsi diharapkan dapat membantu para pengguna yang
memiliki masalah kesehatan (pada bagian usus) maupun pihak instansi penyedia pelayanan
kesehatan agar dapat melihat informasi yang akurat dan terpercaya mengenai penyakit yang

mungkin sedang diderita berdasarkan gejala awal yang dialami.

1.6. Sistematika Penulisan

Proposal skripsi ini disusun dengan sistematika bagian pertama, terdiri dari empat
bab: Bab 1 yaitu Pendahuluan yang berisi tentang latar belakang masalah, perumusan
masalah, batasan masalah, tujuan penelitian, manfaat penelitian, dan pernyataan keaslian
disertasi. Bab 2 yaitu Tinjauan Pustaka dan Landasan Teori yang berisi tinjauan pustaka
tentang penelitian-penelitian terkait, dan berbagai tinjauan pustaka spesifik terkait
implementasi metode Naive Bayes dan Metode Waterfall, Bab 3 yaitu Metodologi Penelitian
yang membahas bagaimana alur penelitian yang akan dilaksanakan nantinya dalam penelitian

ini.
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BAB V
KESIMPULAN DAN SARAN

5.1 Kesimpulan

Melihat dari seluruh aspek yang telah dicapai pada penelitian ini, maka dapat
diperoleh kesimpulan :

1. Dalam implementasi metode naive bayes dalam mendiagnosis penyakit usus
memiliki nilai akurasi 93% pada treshold 60% , 90% pada treshold 70% dan 70%
pada treshold 80%. Metode naive bayes dinyatakan berhasil dalam mendiagnosis
penyakit usus dan memiliki nilai akurasi tinggi pada treshold yang ditentukan.

2. Seluruh fungsionalitas dari aplikasi diagnosis penyakit usus berbasis web yang telah
dibangun telah berjalan sesuai dengan harapan, dengan melihat hasil dari pengujian
Blackbox Testing yang tidak ditemukan kegagalan disetiap iterasi pengujiannya.

5.2 Saran

Dalam penulisan penelitian akhir ini tentunya akan memiliki banyak kekurangan dan
kelemahan yang nantinya dapat dikembangkan lebih lanjut pada penelitian berikutnya.
Beberapa saran yang diambil untuk melengkapi penelitian ini adalah sebagai berikut :

1. Data case base yang berperan sebagai data latih metode naive bayes sebaiknya
ditambahkan lebih banyak dan dengan jumlah data masing-masing penyakit yang
seimbang.

2. Untuk penelitian berikutnya penyakit yang dapat di diagnosis diharapkan semakin
banyak dan tidak terbatas pada penyakit usus saja.

3. Harapan peneliti agar aplikasi ini dapat dikembangkan lagi secara maksimal dengan
menambahkan beberapa fitur tambahan supaya dapat membantu masyarakat secara

luas.
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