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Abstrak

Diabetes Mellitus merupakan salah satu penyakit penyebab kematian tertinggi di Indonesia. Penderita Diabetes
Mellitus diperkirakan akan terus meningkat. Hal ini tersebut menunjukkan bahwa Diabetes Mellitus perlu
diperhatikan secara serius. Penyakit diabetes dapat dicegah jika kita mengetahui gejala — gejala penyakit
Diabetes Mellitus. Dari permasalahan di atas, maka dibuatlah sistem yang berjudul “Penerapan Entropy Based
Discretization pada Metode Naive Bayes Dalam Klasifikasi Penyakit Diabetes Mellitus”. Sistem ini membantu
sarana kesehatan Puskesmas Kendalsari dalam melakukan anamnesa dan menentukan hasil tes laboraturium.
Peetugas anamnesa akan melakukan anamnesa dengan pasien dengan keluaran tingkat potensi user terhadap
penyakit diabetes. Tingkat potensi pasien terhadap Diabetes Mellitus dikelompokkan menjadi tiga kelas yaitu,
rendah, sedang dan tinggi. Selanjutnya petugas laboraturiu akan pemerikasaan terhadap pasien untuk
memastikan apakah hasil pemerikasaan sesuai dengan tingkat potensi user terhadap penyakit Diabetes Mellitus .
Metode Naive Bayes adalah metode yang digunakan melakukan klasifikasi potensi user dan hasil laboraturium
pasien. Sedangkan Metode Entropy Based Discretization digunakan untuk melakukan trasnformasi hasil
laboraturium pasien yang memiliki nilai kontinyu menjadi bernilai diskrit. Data gejala Diabetes Mellitus dalam
penelitian ini diambil dengan menggunakan kuisioner, sedangkan data hasil tes dalam penelitian ini diambil dari
Puskesmas Kendalsari.Dari hasil implementasi klasifikasi gejala user menggunakan metode Naive Bayes
mendapatkan akurasi sebesar 96%. Sementara hasil implementasi klasifikasi hasil tes user menggunakan metode
transformasi Entropy Based Discretization mendapatkan akurasi sebesar 80%. Saran untuk sistem ini adalah
penambahan jadwal kontrol user kepada dokter agar gula darah selalu terjaga.

Kata kunci : Diabetes Mellitus, Naive Bayes, Entropy Based Discretization

1. Pendahuluan

Teknologi informasi  berkembang sejalan
dengan perkembangan peradaban manusia. Saat ini
perkembangan teknologi informasi juga telah
diterapkan pada berbagai bidang termasuk bidang
kesehatan. Pada bidang kesehatan, salah satu
penyakit yang menjadi beban utama adalah penyakit
kronis dengan ciri bersifat menetap, menyebabkan
ketidakmampuan pada penderitanya, dan untuk
menyembuhkannya penderita perlu melakukan
perawatan dalam periode waktu yang lama. Salah
satu penyakit kronis yang menjadi prioritas di
bidang kesehatan adalah Diabetes Mellitus.

Diabetes Mellitus merupakan salah satu
penyakit penyebab kematian tertinggi di Indonesia.
Diabates Mellitus juga merupakan penyebab utama
untuk kebutaan, serangan jantung, stroke, gagal
ginjal dan amputasi kaki. Penderita Diabetes
Mellitus diperkirakan akan terus meningkat. World
Health  Organization memperkirakan  jumlah
penderita diabetes di Indonesia akan meningkat

signifikan hingga 21,3 juta jiwa pada 2030
mendatang. Tingginya angka tersebut menunjukkan
bahwa Diabetes Mellitus perlu diperhatikan secara
serius. Penyakit diabetes dapat dicegah jika kita
mengetahui anamnesa — anamnesa penyakit Diabetes
Mellitus. Pencegahan terhadap penyakit Diabetes
Mellitus dapat dilakukan dengan cara menerapkan
sistem pakar yang merupakan ilmu komputer yang
mengadopsi pengetahuan ahli ke dalam komputer
agar komputer dapat menyelesaikan masalah seperti
yang biasa dilakukan oleh ahli. Sistem pakar ini
akan membantu kita dalam memberikan jawaban
dari pertanyaan seputar diabetes Mellitus.

Dari permasalahan di atas, maka dibuatlah
sistem yang berjudul “Penerapan Entropy Based
Discretization pada Metode Naive Bayes Classifier
Dalam Klasifikasi Penyakit Diabetes Mellitus”.
Sistem ini diharapkan dapat membantu salah satu
sarana kesehatan yaitu, Puskesmas Kendalsari dalam
mengetahui tingkat potensi pasien terhadap penyakit
Diabetes Mellitus. Hal ini biasa dikenal dengan
skrining, suatu proses dimana pasien akan menjawab
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pertanyaan anamnesa dari petugas anamnesa terkait
dengan diabetes Mellitus atau gaya hidup pasien.
Hasil keluaran yang diberikan oleh sistem pakar,
dapat dijadikan sebagai diagnosa awal dan
dilanjutkan dengan pemeriksaan tes laboraturium
untuk mengetahui hasil yang lebih pasti tentang
status pasien terhadap penyakit Diabetes Mellitus.
Keluaran tingkat potensi pasien terhadap penyakit
Diabetes Mellitus terbagi menjadi tiga yaitu, rendah,
sedang dan tinggi. Keluaran tersebut diperoleh dari
pertanyaan-pertanyaan terkait dengan anamnesa
yang sering dialami atau gaya hidup penderita
Diabetes Mellitus. Sistem ini juga membantu dalam
untuk dengan memasukkan hasil pemeriksaan dari
laboraturium dengan keluaran yaitu, normal,
pradiabetes dan diabetes.

Metode Naive Bayes digunakan untuk
melakukan Klasifikasi hasil anamnesa Diabetes
Mellitus user. Karakteristik dari metode ini adalah
tiap fitur atribut data dianggap independen, satu dan
lainnya terpisah dan memiliki nilai sendiri. Metode
ini dianggap memiliki performa yang handal dan
kompetitif dalam proses pengklasfikasian karena
asumsi independen atribut yang dimiliki sebuah data
sangat sesuai dengan pengaplikasian di dunia nyata.
Sedangkan Metode Entropy Based Discretization
digunakan untuk trasnformasi pada atribut anamnesa
dan hasil tes pasien yang memiliki nilai kontinyu.
Data anamnesa dan data hasil tes dalam penelitian
ini diambil dari Puskesmas Kendalsari.

2. Landasan Teori
2.1 Diabetes Mellitus
Diabetes Mellitus adalah keadaan
hiperglikemia kronik disertai berbagai kelainan
metabolik akibat gangguan hormonal, yang
menimbulkan berbagai komplikasi kronik pada
mata, ginjal, dan pembuluh darah, disertai lesi pada
membran basalis dalam pemeriksaan dengan
mikroskop elektron. Penyakit diabetes sering
mengancam kesehatan semua orang di seluruh
dunia. Penyakit diabetes disebut juga penyakit
kompliasi karena banyak anamnesa yang dapat
mengakibatkan penyakit lainnya ataupun kematian.
Adapaun beberapa pertanyaan yang akan
dijawab oleh pasien melalui petugas anamnesa
adalah
Umur
Lingkar Pinggang
Body Mass Index
Apakah  pasien  menghabiskan  waktu
setidaknya 30 menit setiap hari untuk
berolahraga?
Ya
Tidak
Seberapa sering pasien mengkonsumsi sayur?
Setiap hari
Tidak setiap hari
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6. Apakah pasien pernah melakukan perawatan
atau minum obat untuk gula darah tinggi?

Ya

Tidak

Apakah pasien pernah mengalam gula darah
tinggi?

Ya

Tidak

Apakah keluarga pasien ada yang mengalami
Diabetes Mellitus?

Tidak ada

Ya, kakek/nenek, tante/paman,

¢. Ya, orang tua, kakak/adik

oo NOo o

oo

Untuk mengetahui hasil tes pemeriksaan
laboraturium terdapat beberapa atribut yang harus
diisi oleh petugas lab, diantaranya

Tabel 1. Atribut Hasil tes
0 | Atribut
Jenis kelamin
Umur
Gula darah puasa
Gula darah 2 jam
sesudah makan

Mw|dIEIZ

Berikut adalah sample data yang digunakan
dalam penelitian ini

Tabel 2. Sample data

No K | Ag | BM | IP |Olhraga| Savu |MedicabodBlood Gif Ketorunan Keharga| (lass | N | Dual |HasiTes
1 1 nlul9 2 2 1 1 1 1 9 m |
1 1 4 1 92 2 1 1 1 1 1 s u |
3 1 411 [ B 2 1 1 1 ] 1 g m |
4 1 | 2|9 1 1 1 1 1 1 9 s |
5 2 LN 2 2 1 1 1 1 9 m |
] 1 4 i 9% 2 1 1 ) 1 1 9 s 2
1 1 3 n 6 1 1 1 1 3 1 9 w1
2 N3 02 1 1 1 1 1 m m 3
9 1 %6 | M| 92 2 1 1 2 1 0N oy 2
" 7 ol »nlx ] 1 1 1 1 1 wl ml

2.2 Naive Bayes

Naive Bayes adalah metode pengklasifikasian
probabilitas sederhana yang menghitung
sekumpulan probabilitas dengan menjumlahkan
frekuensi dan kombinasi nilai dari dataset yang ada.
Naive Bayes didasarkan pada asumsi
penyederhanaan bahwa nilai atribut secara
kondisional saling bebas jika diberikan nilai output.

Naive Bayes digunakan untuk melakukan
klasifikasi terhadap data anamnesa pasien. Naive
Bayes pada proses training data anamnesa pasien,
akan menghitung jumlah probabilitas kemunculan
suatu angka pada tiap atribut. Lalu dijumlahkan dan
mencari nilai terbesar dan menjadikan nilai terbesar
tersebut sebagai hasil akhir. Keluaran dari Naive
Bayes ini adalah potensi user terhadap penyakit
Diabetes Mellitus, yaitu rendah, sedang dan normal.

P(H|X) = P(X|H).P(H)
P(X)
Dimana:
X : Data dengan class yang belum diketahui
H : Hipotesis data
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P(H|X) : Probabilitas hipotesis H berdasarkan
kondisi X

P(H) : Probabilitas hipotesis H

P(X|H) : Probabilitas X berdasarkan kondisi
hipotesis H

P(X) : Probabilitas X

Langkah — langkah penyelesaian metode ini
adalah
a. Menghitung P(X) untuk setiap kelas
b. Menghitung P(X|H) untuk setiap kriteria
dari setiap kelas
c. Mencari nilai P(X|H)yang paling besar
dan menjadikannya sebagai hasil akhir

2.3 Entropy Based Discretization

Entropy Based Discretization adalah metode
supervised  discretization yang  menggunakan
informasi  kelas entropy dalam  melakukan
diskretisasi. Metode ini menentukan information
gain terkecil dari semua atribut yang ingin
ditrasnformasi dan menjadikan nya sebagai split
poin.

Naive Bayes adalah metode klasifikasi yang
melakukan training dengan cara menghitung
probabilitas kemunculan suatu nilai. Jika terdapat
atribut yang bernilai  kontinyu maka kecil
kemungkinan probabilitas atribut tersebut. Oleh
karena itu, Entropy Based Discretization ini bertugas
untuk melakukan transfromasi atribut bernilai
kontinyu menjadi diskrit sehingga probabiltas
kemunculan suatu nilai semakin besar. Di dalam
penelitian ini, terdapat beberapa atribut bernilai
kontinyu seperti, umur, lingkar pinggang, dan body
mass index. Atribut — atribut tersebut akan
mengalami proses transformasi terlebih dahulu
sebelum akhirnya memasuki proses klasifikasi.

Split point adalah acuan nilai dalam melakukan
transformasi pada metode Entropy Based
Discretization. Split point paling kecil lah yang akan
dijadikan acuan karena dapat membagi interval
menjadi rata. Nilai yang lebih kecil dari split point
berpeluang untuk masuk ke dalam kelas yang baik
sementara nilai yang lebih besar dari split point
berpeluanh untuk masuk ke dalam kelas yang kurang
baik seperti berpotensi sedang/tinggi , pradiabetes
dan diabetes.

Langkah — langkah penyelesaian metode ini
sebagai berikut

a. Menentukan Entropy(S)

Entropy (S) = — X pilog2 (pi)
Dimana :
pi : probabilitas kelas yang diinginkan,
didapatkan dari Ci/S.
Ci adalah probabilitas kelas yang dicari
S adalah probabilitas keseluruhan.

b. Menentukan Entropy(S,A)
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Si
Entropy(S,A)Z = u * Entropy (Si)

S|
Dimana :
|Si| = jumlah kasus pada partisi ke i
|S| = jumlah kasus dalam himpunan S
A = atribut
n = jumlah partisi atribut A

c. Menentukan Gain

Si
(§,A) = Entropy(S) — X % * Entropy(Si)

d. Menentukan Info Gain(S,T)
InfoGain(S,T) = Info(S)- Info(S,T)

Menjadikan Info Gain terkecil sebagai split
point

2.4 Sistem Pakar

Sistem pakar adalah sistem yang berusaha
mengadopsi pengetahuan manusia ke komputer, agar
komputer dapat menyelesaikan masalah seperti yang
biasa dilakukan oleh para ahli, dan sistem pakar
yang baik dirancang agar dapat menyelesaikan suatu
permasalahan tertentu dengan meniru kerja dari para
ahli.

Pakar yang dimaksud disini adalah orang yang
mempunyai  keahlian  khusus yang  dapat
menyelesaikan  masalah  yang tidak  dapat
diselesaikan orang awam. Contohnya dokter,
mekanik, psikolog, dan lain-lain.

Dalam penelitian ini, pakar yang dimaksud
adalah dokter. Sistem ini diharapkan mampu
menyelesaikan masalah seperti seorang dokter yang
dapat mendiagnosa tingkat potensi user terhadap
Diabetes Mellitus dan dapat mengetahui hasil
pemeriksaan laboraturium user.

3. Analisis dan Perancanga
3.1 Use Case Diagram

Usecase diagram merupakan diagram yang
menggambarkan interaksi antara aktor dan inisiator
dari interaksi sistem. Petugas anamnesa bertugas
memasukkan data pasien berserta jawaban yang
akan ditanyakan kepada pasien. Petugas anamnesa
pertanyaan seperti umur, mengukur bmi, Ip,
intensitas pasien makan sayur dan olahraga,
keturunan dan riwayat kesehatan. Kemudian Petugas
anamnesa dapat mengetahui hasil dari jawaban —
jawaban tersebut. Keluaran dari sistem ini yaitu
potensi user terhadap penyakit Diabetes Mellitus.

Terdapat tiga keluaran potensi yaitu, rendah,
sedang dan tinggi. Petugas anamnesa juga dapat
melakukan edit sebelum akhirnya laporan anamnesa
dapat dicetak. Petugas anamnesa dapat mencetak
laporan hasil anamnesa. Selanjutnya pasien akan
diarahkan menuju petugas lab untuk melakukan
pemeriksaan laboraturium
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Memasukkan data pasien
Memasukkan data anamnesa pasien
elihat data anamnesa pasien

(@) (___ﬂ
if —> Mengedit data anamnesai pasien
Petugas Anamnesa ‘\‘H

Mencetak Laporan anamnesa pasien

Gambar 1 usecase petugas anamnesa

Memasukkan data hasil lab pasien
1 Me\iha( data hasil lab pasien
O) — =

—— Mengedit data hasil lab pasien
Mencetak Laporan hasil lab pasien

Petugas Lab

Gambar 2 usecase petugas laboraturium

3.2 Activity Diagram Petugas Anamnesa

Admin Sistem

{Masukkan Data Pasien > Validasi data pasien }

false \%
true

Gambar 3. Proses Penambahan Data Pasien

Petugas Anamnesa menambahkan data pasien
sebelum melakukan anamnesa. Jika terdapat data
yang belum diisi maka akan muncul pesan error

3.3 Pembahasan Naive Bayes
Berikut contoh data anamnesa pasien

a. Hitung probabilitas tiap kelas
Kelas1=2/7=0,28
Kelas2=3/7=0,42
Kelas 3=2/7=0,28

b. Hitung probabilitas tiap atribut dibanding
kelas
Atribut al
Al(1)1=3/2=15
Al1(1)2=1/3=0.33
Al1(1)3=0
Al(2)1=0
A1(2)2=1/3=0,33
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Tabel 3. Perhitungan
a2 a3 Kelas
1

QD
=

NIWINF[N| P
WWINININ |-
WINININWIN (-
WWININN |-

A1(2)3 =1/2=05
¢. Lakukan proses testing
d. Untuk data 1
Al yang bernilai 1 maka, carilah probabilitas
Al yang bernilai 1 untuk semua kelas

4. Implementasi dan pengujian

Penelitian ini menghasilkan dua aplikasi yaitu
aplikasi web dan mobile. Pada plikasi web
diimplementasikan pada computer sedangkan
aplikasi mobile diimplementasikan pada Android
platform. Aplikasi web ditujukan kepada admin
untuk mengelola data-data yang ada sedangkan
aplikasi mobile ditujukan kepada mahasiswa dan
dosen.

4.1 Pengujian Akurasi
e Pengujian akurasi dengan rumus =

jumlah data vang sesuai dengan data asli dan data hasil klasifikasi * 100%
jumlah data keselurnhan ’
=29 *100%
30
= 96%

e Pengujian di Puskesmas Kendalsari

Pengujian aplikasi dilakukan di Puskesmas
Kendalsari dengan tujuan melakukan uji coba
apakah hasil akhir dari aplikasi memiliki hasil yang
sama dengan diagnosa dokter. Pengujian dilakukan
terhadap 3 pasien dan 1 petugas anamnesa. Pasien
menjawab pertanyaan yang ada pada aplikasi.
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Gambar 4. Form Anamnesa

Kemudian petugas anamnesa memberitahukan
kepada pasien hasil resiko atau potensi dan preview
dari jawaban anamnesa pasien.
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Gambar 5. Hasil Anamnesa
Setalah mengetahui hasil resiko atau potensi,

pasien melakukan pemeriksaan laboraturium dan
petugas memasukkan hasil pemeriksaan

Gula Darah Dua Jam Sesudah Makan
265

Gambar 6. Form Hasil Tes

Kemudain petugas memberitahukan kepada
pasien hasil tes

§ st
Gambar 7. Hasil An

ik

amnesa dan Hasil Tes

L)

5. Kesimpulan dan saran

5.1 Kesimpulan
Berdasarkan penelitian yang telah dilakukan

mengenai “Penerapan Entropy Based Discretizaton

pada Metode Naive Bayes dalam Klasifikasi

Penyakit Diabetes Mellitus” maka diambil

kesimpulan bahwa:

1. Sistem ini berhasil menerapkan metode Naive
Bayes sebagai klasifikasi dan metode Entropy
Based  Discretization  sebagai metode
transformasi dengan akurasi 96%.

2. Hasil pengujian menunjukkan bahwa sistem ini
dapat membantu Puskesmas Kendalsari untuk
mengetahui tingkat potensi user dan hasil tes
pemeriksaan laboraturium terhadap penyakit
Diabetes Mellitus dengan tingkat akurasi yang

tinggi.

5.2 Saran
Sistem ini dapat ditambahkan jadwal kontrol
user dengan dokter agar gula darah selalu terjaga.
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