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ABSTRAK
ERPAN WULAN RAMADHANA

IMPLEMENTASI JARINGAN SYARAF TIRUAN BACKPROPAGATION
UNTUK MENDIAGNOSA PENYAKIT HATI (LIVER) (STUDI KASUS :
RUMAH SAKIT UMUM DR. R.M DJOELHAM KOTA BINJAI)
2021

Penyakit hati (liver) adalah penyakit organ dalam tubuh manusia yang
dapat disembuhkan . Di dalam hati terjadi proses-proses penting bagi kehidupan
manusia, yaitu proses penyimpanan energi,pembentukan protein dan asam
empedu, pengaturan metabolisme kolestrol dan penetralan racun atau obat yang
masuk dalam tubuh  manusia. Fungsi utama hati untuk menyaring darah,
membuat empedu, memproses dan mengikat lemak pada pengangkutnya (protein).
Dengan menggunakan teknologi, proses analisa dan diagnose penyakit liver akan
semakin cepat sehingga dapat membantu rumah sakit dalam menganalisa gejala
yang dirasakan oleh pasien. Selain dapat mempercepat proses analisa penyakit
liver, penggunaan teknologi juga dapat mempercepat proses diagnose sehingga
pasien dapat secara cepat ditangani oleh pihak rumah sakit. Sistem ini nantinya
akan menggunakan metode backpropagation dalam proses analisa gejala penyakit

liver.

Kata Kunci : Backpropagation, Penyakit Liver, Teknologi.
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BAB |

PENDAHULUAN

1.1 Latar Belakang

Penyakit hati (liver) adalah penyakit organ dalam tubuh manusia yang
dapat disembuhkan . Di dalam hati terjadi proses-proses penting bagi kehidupan
manusia, yaitu proses penyimpanan energi,pembentukan protein dan asam
empedu, pengaturan metabolisme kolestrol dan penetralan racun atau obat yang
masuk dalam tubuh manusia. Fungsi utama hati untuk menyaring darah,
membuat empedu, memproses dan mengikat lemak pada pengangkutnya (protein)
(Latifatul Khairiah,2017).

Penyakit hati memang terbilang sebagai masalah serius di Indonesia.
Menurut Akmal Taher, Presiden Direktur RS R.M Djoelham, Binjai, di Indonesia
jumlah penderita penyakit hati mencapai 20 juta jiwa atau sekitar 10% dari jumlah
penduduk Indonesia. Yang lebih mengerikan, dari 10% itu sebagian besar tidak
menyadari bahwa dirinya adalah carrier (memiliki virus di tubuhnya tanpa
menunjukkan gejala sakit). Penderita penyakit hati sulit untuk dideteksi, terutama
pada tahap awal penyakit. Hal ini dikarenakan pasien tidak merasakan gejala
penyakit dan seakan - akan hati berfungsi secara normal, padahal sebagian hati

sudah mengalami kerusakan (Hannan et al, 2010).



Oleh karena itu perlu di bangun sebuah sistem yang mampu mendiagnosa
penyakit hati (liver) berdasarkan gejala-gejala yang dirasakan dengan tujuan
mempermudah serta meringankan pekerjaan seorang dokter dan membantu
pasien untuk mengambil langkah awal terhadap penanganan penyakit hati (liver).
Dengan menggunakan metode Backpropagation sistem ini akan memberikan
hasil prediksi yang cukup maksimal, dimana prosesnya menggunakan
pembelajaran supervise(supervised learning) sehingga target output yang di
inginkan mendekati ketepatan dalam  melakukan pengujian, karena terjadi
penyesuaian bobot dan bias yang semakin baik pada proses penelitian.

Metode yang dapat digunakan untuk mendiagnosa beberapa masalah
penyakit hati adalah metode Jaringan Syaraf Tiruan (JST) atau Artificial Neural
Network Backpropagation yang merupakan salah satu metode yang di desain
dengan cara meniru cara kerja otak manusia yang dapat menyelesaikan suatu
masalah dengan proses belajar melalui bobot inputnya. JST mampu melakukan
pengenalan dengan data masa lalu sehingga mampu untuk memberian keputusan
terhadap atau yang belum pernah dipelajari.

Oleh karena permasalahan tersebut maka penelitian ini mengambil judul
“IMPLEMENTASI JARINGAN SYARAF TIRUAN
BACKPROPAGATION UNTUK MENDIAGNOSA PENYAKIT HATI

(LIVER) (Studi Kasus Rumah Sakit Umum Dr.R.M Djoelham Kota Binjai).”



1.2 Rumusan Masalah
Mengingat banyak faktor yang mempengaruhi dalam mendiagnosa penyakit
hati (liver) maka perlu dibuat batasan masalah antara lain sebagai berikut :
a. Bagaimana mendiagnosa penyakit hati (liver) berdasarkan gejala — gejala
yang ada ?
b. Dengan Jaringan Syaraf Tiruan, bagaimana pasien dapat mengetahui
dengan mudah dan cepat apakah positif penyakit hati (liver), negatif

penyakit hati (liver) atau menuju penyakit hati ( pre liver) ?

1.3 Batasan Masalah
Berdasarkan latar belakang di atas, maka masalah yang akan dibahas adalah
sebagai berikut:
a. Metode yang digunakan dalam memprediksi penyakit Hati (liver) adalah
JST Backpropagation.
b. Variabel yang digunakan dalam mendeteksi penyakit Hati (liver) adalah
gejala-gejala.
c. Pemrograman yang digunakan adalah Software XAMPP.
d. Hasil output yang diharapkan yaitu positif hati (liver), negatif hati

(liver) dan menuju hati (liver).

1.4 Tujuan Penelitian
Berdasarkan pemaparan di atas, tujuan dari penelitian skripsi ini adalah

sebagai berikut :



a. Untuk mendiagnosa penyakit hati (liver) menggunakan jaringan syaraf
tiruan dengan menggunakan metode backpropagation.
b. Untuk memprediksi dengan mudah dan cepat apakah pasien positif hati

(liver), negatif hati (liver) atau menuju penyakit hati (pre liver).

1.5 Manfaat Penelitian

Manfaat yang diperoleh dengan adanya jaringan syaraf tiruan mendiagnosa

penyakit hati (liver) yaitu :

a. Dapat memberi kemudahan bagi masyarakat untuk mendeteksi penyakit
hati (liver) sesuai dengan gejala yang ada.

b. Dapat membantu dokter dalam mendeteksi penyakit hati (liver) dengan
menggunakan aplikasi Jaringan Syaraf Tiruan dengan metode
Backpropagation menggunakan error output untuk mengubah nilai
bobot-bobotnya dalam arah mundur (backward) dimana tahap
perambatan maju (forward propagation) harus dikerjakan terlebih
dahulu.

c. Membantu masyarakat mengetahui hasil dengan mudah dan cepat
apakah positif penyakit hati (liver) , negatif penyakit hati (liver) atau
menuju penyakit hati (liver)

1.6 Metodologi Penelitian
Untuk memperoleh data-data yang diperlukan dalam penulisan skripsi ini,

maka penulis menggunakan beberapa metode, sebagai berikut :



a. Metode Pengumpulan Data
Metode pengumpulan data yang dilakukan dalam penelitian ini adalah:
1. Studi Pustaka
Pengumpulan data dengan menggunakan atau mengumpulkan
sumber-sumber tertulis, dengan cara membaca, mempelajari dan
mencatat hal-hal penting yang berhubungan dengan masalah yang
sedang dibahas guna memperoleh gambaran secara teoritis.
2. Studi Lapangan
Pengumpulan data secara langsung ke lapangan dengan
menggunakan teknik pengumpulan data sebagai berikut:
a) Observasi
Pengumpulan data dengan melakukan pengamatan pada
masyarakat yang belum mengetahui penyakit liver dan cara
mendiagnosa penyakit yang diderita.
b) Wawancara
Pengumpulan data dengan cara melakukan komunikasi pada
masyarakat.
b. Metoda Pengembangan Perangkat Lunak
Dalam proses pembuatan mesin pencar ini, penulis menggunakan

metode Waterfallyang meliputi beberapa proses, antara lain :



Ohservasi Sistem
/Y |_*
Analisa Sistem
A |_*
Desain Sistem

A |

Pembuatan Sistem

—

Implementasi

| —

Pengujian Sistem

Gambar 1.1 Waterfall
Berikut merupakan penjelasan dari alur Waterfall pada gambar 1 :

1) Observasi Sistem

Tahapan pertama dari pembuatan program ini vyaitu penulis
mengobservasi terhadap sistem yang sudah menggunakan metode Back
Propagation dalam teknologinya.

Penulis mengobservasi mengenai tempilan, cara kerja dari program
tersebut dan juga bagaimana mereka memproses data menggunakan

metode Back Propagation.

2) Analisa Sistem
Tahapan kedua yang perlu dilakukan yaitu menganalisa sistem dari
yang sudah ada. Penulis menganalisa cara kerja, alur proses dan

tampilan.



3) Desain Sistem

Setelah penulis menganalisa, penulis mendesain sistem yang ingin
dibuat dengan menggunakan Use Case dan Diagram Konteks.
4) Pembuatan Sistem

Langkah selanjutnya adalah pembuatan sistem, pada tahap ini
penulis membuat sistem menggunakan bahasa pemrograman PHP.
5) Implementasi

Langkah selanjutnya adalah implementasi sistem, dimana pada tahap
ini penulis menguji dan mengeksekusi sistem yang telah dibuat.
6) Pengujian Sistem

Tahap terakhir yaitu perawatan sistem, dimana pada proses ini
penulis menganalisa kesalahan atau error yang muncul pada program

serta melakukan perbaikan terhadap error yang ada.



BAB 11

LANDASAN TEORI

2.1 Jaringan Syaraf Tiruan

Menurut Novia Lestari dan Lucky Lhaura Van FC (2017:11) Jaringan saraf
tiruan (Artificial Neural Network) adalah sistem komputasi yang arsitektur dan
operasinya diilnami dari pengetahuan tentang sel saraf biologis di dalam otak yang
dapat digambarkan sebagai model matematis dan komputasi untuk fungsi
aproksimasi non-linear, Klasifikasi data cluster dan regresi non-parametrik atau
sebuah simulasi dari koleksi model jaringan saraf biologi. Sistem ini akan
melakukan pembelajaran-pembelajaran yang bersifat derifatif untuk mencapai
sebuah konvergensi (Rumehalrt).

System syaraf tiruan adalah alat bantu yang digunakan secara umum dan
diaplikasikan untuk memprediksi, mengklasifikasi dan Clustering. Al akan
melakukan proses belajar sendiri berdasarkan data history yang telah didapat,
kemudian berdasarkan itu akan dihasilkan experience data yang dipresentasikan
pada decision Boundary untuk mencapai nilai keluaran. Jaringan syaraf tiruan
adalah model komputasi yang terinspirasi oleh sistem saraf pusat dan digunakan
dalam berbagai variasi aplikasi. Sistem jaringan syaraf belajar dari berbagai pola
masukan yang tersedia di dataset dan menyesuaikan koneksi bobot untuk mencapai
hasil yang diharapkan.secara paralel dan cepat, bahkan lebih cepat dari komputer

tercepat saat ini.



2.2 Jaringan Syaraf Tiruan Backpropagation

Menurut Andrian (2014:64) Jaringan Syaraf Tiruan (JST) merupakan metode
yang dapat menemukan hubungan non-linear antara beban dan faktor-faktor lainnya
yang dapat melakukan penyesuaian terhadap perubahan-perubahan yang. Salah satu
bidang JST dapat diaplikasikan dengan baik adalah bidang peramalan.

JST dengan layer tunggal memiliki keterbatasan dalam pengenalan pola.
Kelemahan ini bisa ditanggulangi dengan menambahkan satu atau beberapa layer
tersembunyi di antara layer masukan dan layer keluaran. Jaringan syaraf tiruan
Backpropagation (JST-BP) melatih jaringan guna mendapatkan keseimbangan
antara kemampuan jaringan untuk mengenali pola yang digunakan selama pelatihan
serta kemampuan untuk memberikan respon yang benar terhadap pola masukan
yang serupa dengan pola yang dipakai selama pelatihan.

Pelatihan Backpropagation dilakukan melalui langkah-langkah berikut ini

a. Inisialisasi bobot (ambil bobot awal dengan nilai random yang cukup

kecil).

b. Tetapkan maksimum Epoch, Targer error, dan learning rate.

c. Inisialisasi Epoch = 0.

d. Kerjakan langkah-langkah berikut selama kondisi bernilai salah yaitu

dengan tahapan berikut :

Tahapan perambatan Maju ( Forwardpropagation)

1) Tiap unit input (x; i=1,2,3,.....n) menerima sinyal x; dan meneruskan

sinyal tersebut pada lapisan yang ada diatasnya(lapisan tersembunyi).



2)

3)

10

Tiap-tiap  unit pada suatu lapisan tersemb  unyi (zj,

j=1,2,3,...,p)menjumlahkan sinyal-sinyal terbobot :

Dan kirimkan sinyal tersebut ke semua unit dilapisan atasnya (unit-unit
outputnya).
Tiap unit output ((yx, k =123,...... m) menjumlahkan sinyal-sinyal
input terbobot.

y_in, = w0y + Z?=1 ZEVji o 2.7)
Gunakan fungsi aktivasi untuk menghitung sinyal outputnya

Vie = FV_iMg coiiiiiiiieic e (2.8)

Dan kirimkan sinyal tersebut kesemua unit dilapisan atasnya ( unit-unit

Output).

Tahapan perambatan Mundur (Backpropagation)

1)

Tiap-tiap unit output (y,, k=1,2,3,....,m) menerima target pola yang
berhubungan dengan pola input pembelajaran. Hitung informasi errornya.

Ok = (te — Vi) [T OV_iNg ) e (2.9)

Kemudian hitung koreksi bobot (yang nantinya akan digunakan untuk
memperbaiki wiy).

AWj = @ O Zjjeeeieniiniiiisiccie s (2.10)

Hitung juga koreksi bias (yang nantinya akan digunakan untuk

memperbaiki nilai wyy).
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Kirimkan a;, ini ke unit-unit yang ada lapisan bawahnya.
2) Tiap-tiap unit tersembunyi (z; j=1,2,3,....,p) menjumlahkan delta

inputnya (dari unit-unit yang berada pada lapisan atasnya).

TN = TPy ORWjoesnneeeeeeeeoisssssseeeseeeeenn (2.12)
Kalikan nilai ini dengan turunan dari fungsi aktivasinya untuk menghitung
informasi error.

0; = 0_in; f(Z.inj) i (2.13)
Kemudian hitung koreksi bobot (yang nantinya akan digunakan untuk

memperbaiki nilai v;;) .

Hitung juga koreksi bias (yang nantinya akan digunakan untuk

memperbaiki nilai vy;).

vij(baru) = v;;(Iama) + AW;j..coovviriiiiiiiiiiicicc, (2.17)
Y in1=0.2 + (0.2*0.88) + (0.3*0.93) + (0.1*0.91) + (0.4*0.85) + (0.1*0.94)

+(0.2%0.90) = 1.36
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Pengaktifan :

Menghitung sinyal output menggunakan fungsi aktivassi sigmoid binner :

Yi=——— = —1 _ =0,7965

T 1teying 1+e~136

Cek error (iterasi berhenti bila error<0,01)

2.3 Pengertian Hati (Liver)

Hati merupakan suatu organ yang penting dalam anggota tubuh yang memiliki
banayak fungsi, seperti : menyaring darah, membuat suatu zat empedu yang
membantu percernaan lemak, memproses dan mengikat lemak pada pengangkutnya
(protein) termasuk kolesterol. Gabungan lemak dan protein disebut lipoprotein
(Chylomicron, VLDL, LDL, HDL), menyimpan gula dan membantu tubuh untuk
mengangkut dan menghemat energi, membuat protein penting pada pembekuan
darah, menyimpan vitamin A dan D, dan beberapa dari vitamin B. Kehilangan
fungsi hati dapat menyebabkan kerusakan yang signifikan pada tubuh. Penyakit hati
(liver) adalah istilah yang luas yang mencakup semua masalah potensi yang
menyebabkan gagal hati untuk melakukan fungsinya. Biasanya, lebih dari 75% atau
tiga perempat dari kebutuhan jaringan hati akan terpengaruh sebelum penurunan
fungsi hati terjadi.

Penyebab dari terganggunya fungsi hati adalah pola hidup yang tidak sehat,
adanya infeksi virus atau bakteri di dalam hati atau liver, pecandu alkohol, efek
samping dari obat-obatan, faktor genetika, kelainan dalam metabolisme tubuh, luka
pada organ hati dan sering makan makanan yang berlemak. Gejala-gejala penyakit

hati akut atau kronis mungkin terjadi tiba-tiba, berkembang perlahan melalui suatu
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periode waktu yang lama. Angka dari penyakit hati atau liver yang sudah terlalu
parah ada pada laki-laki adalah dua kali lebih tinggi dari wanita. Penyakit hati atau
liver dapat menjangkau dari yang ringan sampai berat tergantung dari tipe penyakit
yang di derita.

Hasil Riset Kesehatan Dasar (Riskesdas) tahun 2014 yang diselenggarakan
Kementerian Kesehatan menemukan bahwa di Indonesia, sekitar 9,4% penduduk
atau sekitar 23 juta jiwa terinfeksi penyakit hati. Sedangkan terinfeksi hati yang

akut (parah) ada sekitar 2% atau sekitar 4 sampai 5 juta jiwa.

2.4 Bahasa Pemrograman

Menurut Jusuf Wahyudi, Berlian dan Rosdiana (2013:65) bahasa
pemrograman merupakan bahasa yang dipakai untuk menginstruksikan computer
disebut bahasa pemrograman. Ada 2 jenis bahasa pemrograman terdiri dari bahasa
tingkat tinggi & bahasa tingkat rendah. Kita kenal diantaranya: Basic, Algol, Cobol,
Pascal, PL-1, RPG, SNOBOL, APL, LISP, GPSS, ADA, DEAL dan sebagainya yang
merupakan bahasa tingkat tinggi.

Bahasa yang dimengerti oleh mesin computer adalah intruksi dalam bahasa
mesin (Machine Language) yang merupakan bahasa tingkat rendah, jadi bahasa
tingkat tinggi yang kita sebutkan diatas agar dapat dimengerti oleh komputer
haruslah diterjemahkan lebih dahulu oleh kompilator. Ciri dari bahasa tingkat
rendah adalah bahwa cara penulisanya intruksinya sangat mendekati bentuk
intruksi-intruksi dalam bahasa mesin. Bahasa tersebute dalam bentuk kode HEXA

yang sulit bagi sebagian untuk mengertinya.
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a. Komputer bekerja secara elektronik, maka ia tidak dapat menerima
masukan berupa tulisan kertas begitu saja. la baru dapat membaca informasi
dalam bentuk kombinasi bit-bit listrik. Kombinasi-kombinasi tersebut
didalam computer sering disebut sebagai kode mesin (Machine kode) yang
tidak lain adalah bahasa komputer itu sendiri, yaitu kode-kode yang dikenal
olen computer, manusia pun dapat mengerti kode- kode tersebut hanya
tersusun dari angka nol dan satu yang berderet panjang sekali. Jadi
komputer sudah mengenal istilah bahasa, yaitu serangakaian kombinasi
kode yang digunakan untuk menyampaikan rumus. Didalam bahasa
program, perintah-perintah/rumus-rumus kebanyakan dituliskan dalam
bahasa inggris. Dari bahasa inggris yang sama itu telah dibuat orang

berbagai macam cara memberikan perintah pada komputer.

25 HTML

Menurut Harison dan Ahmad Syarif (2016:43) HyperText Markup Language
(HTML) adalah sebuah bahasa markup yang digunakan untuk membuat sebuah
halaman web, menampilkan berbagai informasi di dalam sebuah Penjelajah web
Internet dan formating hypertext sederhana yang ditulis kedalam berkas format
ASCII agar dapat menghasilkan tampilan wujudyang terintegerasi.

Dengan kata lain, berkas yang dibuat dalam perangkat lunakpengolah kata
dan disimpan kedalam format ASCII normal sehingga menjadi home page dengan
perintah-perintah HTML. Bermula dari sebuah bahasa yang sebelumnya banyak

digunakan di dunia penerbitan dan percetakan yang disebut dengan SGML
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(Standard Generalized Markup Language), HTML adalah sebuah standar yang
digunakan secara luas untuk menampilkan halaman web. HTML saatini merupakan
standar Internet yang didefinisikan dan dikendalikan penggunaannya oleh World
Wide Web Consortium (W3C). HTML dibuat oleh kolaborasi Caillau TIM dengan
Berners-lee robert ketika merekabekerja di CERN pada tahun 1989 (CERN adalah
lembaga penelitian fisika energi tinggi di Jenewa).

Sedangkan menurut Winda Febriani Kusuma, HTML (Hyper Text Markup
Language) merupakan bahasa asli dari www, yang telah menjadi bahasa standar
untuk menampilkan data di internet. Perkembangan html sangatlah pesat, saat ini

versi terakhir dari HTML telah mencapai HTMLS.

2.6 Javascript

Menurut Meiska Firstiara Maudi, Arief Laila Nugraha dan Bandi Sasmito
(2014:103), JavaScript merupakan bahasa pemrograman web client side. Kalau
HTML digunakan untuk membuat halaman web statis, maka JavaScript digunakan
untuk membuat halaman web yang interaktif dan dinamis. Karena sebagai bahasa
pemrograman, JavaScript dapat digunakan untuk membuat aplikasi matematis,
efek animasi sederhana, bahkan juga untuk membuat game.

Hampir browser yang ada saat ini sudah support JavaScript. Dokumen
JavaScript dapat dibuat dengan text editor biasa, seperti: Notepad, Wordpad,
Notepad++, dll, yaitu dengan menyimpannya kedalam format *.js.

Sedangkan enurut Indra Yatini B (2014:2) JavaScript adalah bahasa scripting

kecil, ringan, berorientasi objek yang ditempelkan pada kode HTML dan di proses
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di sisi client. JavaScript digunakan dalam pembuatan website agar lebih interaktif
dengan memberikan kemampuan tambahan terhadap HTML melalui eksekusi
perintah di sisi browser. JavaScript dapat merespon perintah user dengan cepat dan
menjadikan halaman web menjadi responsif. JavaScript memiliki struktur
sederhana, kodenya dapat disisipkan pada dokumen HTML atau berdiri sebagai satu

kesatuan aplikasi.

2.7 PHP

Menurut Astria Firman, Hanas F. Wowor dan Xaverius Najoan (2016:30)
PHP atau kependekan dari Hypertext Preprocessor adalah salah satu bahasa
pemrograman open source yang sangat cocok atau dikhususkan untuk
pengembangan web dan dapat ditanamkan pada sebuah skripsi HTML. Bahasa PHP
dapat dikatakan menggambarkan beberapa bahasa pemrograman seperti C, Java,
dan Perl serta mudah untuk dipelajari. PHP merupakan bahasa scripting server —
side, dimana pemrosesan datanya dilakukan pada sisi server. Sederhananya,
serverlah yang akan menerjemahkan skrip program, baru kemudian hasilnya akan
dikirim kepada client yang melakukan permintaan. Adapun pengertian lain PHP
adalah akronim dari Hypertext Preprocessor, yaitu suatu bahasa pemrograman
berbasiskan kode — kode (script) yang digunakan untuk mengolah suatu data dan
mengirimkannya kembali ke web browser menjadi kode HTML”.

Menurut Harison dan Ahmad Syarif (2016:42) PHP adalah sebuah bahasa
pemograman yang berjalan dalam sebuah web-server (serverside). PHP diciptakan

oleh programmer unix dan Perl yang bernama Rasmus Lerdoft pada bulan Agustus-
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September 1994. Script PHP adalah bahasa program yang berjalan pada sebuah
webserver, atau sering disebut server-side. Oleh karena itu,PHP dapat melakukan
apa saja yang bisa dilakukan program CGI lain, yaitu mengolah data dengan tipe
apapun, menciptakan halaman web yang dinamis,serta menerima dan menciptakan

cookies, dan bahkan PHP hisa melakukan lebih dari itu.

2.8 Web

Menurut Mara Destiningrum dan Qadhli Jafar Adrian (2017:32), web adalah
Sebuah software yang berfungsi untuk menampilkan dokumen - dokumen pada
suatu web yang membuat pengguna dapat mengakses internet melalui software
yang terkoneksi dengan internet.

Menurut Randi V. Palit, Yaulie D.Y Rindengan, ST., MM., M.Sc, Arie S.M,
dan Lumenta, S.T., M.T (2015:2) World wide web atau sering di kenal sebagai web
adalah suatu layanan sajian informasi yang menggunakan konsep hyperlink
(tautan), yang memudahakan surfer (sebutanpara pemakai komputer yang
melakukan browsing atau penelusuran informasi melalui internet). Keistimewaan
inilah yang telah menjadikan web sebagai service yang paling cepat pertubuhannya.
Web mengijinkan pemberian highlight (penyorotan atau penggaris bawahan) pada
kata-kata atau gambar dalam sebuah dokumen untuk menghubungkan atau
menunjuk ke media lain seperti dokumen, frase, movie clip, atau file suara. Web
dapat menghubungkan dari sembarang tempat dalam sebuah dokumen atau gambar

ke sembarang tempat di dokumen lain. Dengan sebuah browser yang memiliki
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Grapihcal User Interface (GUI), link-link dapat di hubungkan ke tujuannya dengan

menunjuk link tersebut dengan mouse dan menekannya.

2.9 XAMPP

Menurut Meiska Firstiara Maudi, Arief Laila Nugraha dan Bandi Sasmito
(2014:102) XAMPP merupakan paket PHP berbasis open source. Informasinya dapat
diperoleh di website resminya: http://www.apachefriends.com. XAMPP membantu
memudahkan dalam  mengembangkan aplikasi berbasis PHP. XAMPP
mengkombinasikan beberapa paket software berbeda kedalam satu paket. Adapun
lisensi masing-masing paket software tersebut dapat ditemukan didirektori
\xampp\licence.

XAMPP menyediakan antar muka control panel tersendiri yang dapat digunakan
untuk menjalankan semua service (paket software pendukung) yang telah terinstal.
Pada sistem operasi windows, control panel dapat diakses melalui menu [Start] [
[Program] [ [Apachefriends] [ [xampp] [J [control xampp server panel]. Pada web
server (lokal komputer, tidak di server internet sesungguhnya) pada XAMPP, akan
menyediakan satu folder kerja yang bernama htdocs. Pada paket ini, folder kerja
tersebut dapat ditemukan pada subfolder C:\.\XAMPP (sesuai lokasi dimana
menyimpan hasil instalasinya).

Menurut Randi V. Palit, Yaulie D.Y Rindengan, ST., MM., M.Sc, Arie S.M,
dan Lumenta, S.T., M.T (2015:2) XAMPP adalah perangkat lunak bebas, yang
mendukung banyak sistem operasi, merupakan kompilasi dari beberapa program.
Fungsinya adalah sebagai server yang berdiri sendiri (localhost), yang terdiri atas

program Apache HTTP Server, MySQL database, dan penerjemah bahasa yang
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ditulis dengan bahasa pemrograman PHP dan Perl. Nama XAMPP merupakan
singkatan dari X (empat sistem operasi apapun), Apache, MySQL, PHP dan Perl.
Program ini tersedia dalam GNU General Public License dan bebas, merupakan
web server yang mudah digunakan yang dapat melayani tampilan halaman web
yang dinamis. Untuk mendapatkanya dapat mendownload langsung dari web

resminya.

2.10 Microsoft Visual Studio

Microsoft Visual Studio merupakan sebuah perangkat lunak lengkap (suite)
yang dapat digunakan untuk melakukan pengembangan aplikasi, baik aplikasi
bisnis, aplikasi personal, ataupun komponen aplikasi lainnya seperti pembuatan
website.

Visual Studio mencakup compiler, SDK, Integrated Development
Environment (IDE), dan dokumentasi. Visual Studio dapat digunakan untuk
mengembangkan aplikasi dalam native code (dalam bentuk bahasa mesin yang
berjalan di atas windows) ataupun managed code (dalam bentuk Microsoft

Intermediate Language diatas .NET Framework).

2.11 Use Case Diagram
Menurut Ade Hendini (2016:108) Use Use case diagram merupakan

pemodelan untuk kelakuakn (behavior) sistem informasi yang akan dibuat. Use
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case digunakan untuk mengetahui fungsi apa saja yang ada di dalam sistem

informasi dan siapa saja yang berhak menggunakan fungsi-fungsi tersebut. Simbol-

simbol yang digunakan dalam Use Case Diagram yaitu:

Tabel 2.1 use case diagram

No Simbol Deskripsi
Use case Gambaran unit yang saling berkaitan
1 Nama Use antara aktor dengan sistem yang
case
berjalan
Aktor O Orang, proses atau sistem yang lain
yang berinteraksi dengan sistem
2 / informasi yang akan dibuat.
Nama aktor
Asosiasi / Association Komunikasi antara aktor dan use case
3
Ekstensi / Extend Kelakuan yang hanya berjalan dibawah
<<extend>> kondisi tertentu. Seperti jika akun
4 —
sesuai, atau jika session sesuai
Generalisasi Elemen yang menjadi spesialisasi
5 —_—
elemen lain
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Include

<<include>>
e

Kelakuan yang harus terpenuhi agar

suatu event dapat terjadi

Sumber : Ade Hendini (2016:108)

2.12 Activity Diagram

Menurut Ade Hendini (2016:108)  Activity Diagram menggambarkan

workflow (aliran kerja) atau aktivitas dari sebuah sistem atau proses bisnis. Simbol-

simbol yang digunakan dalam activity Diagram yaitu :

Tabel 2.2 simbol-simbol Activity Diagram

No Simbol Deskripsi
Status awal Status awal aktivitas sistem, sebuah diagram
' @
aktivitas memiliki sebuah status awal.
Aktivitas Aktivitas yang dilakukan sistem, aktivitas
2 [ -
Aktivitas biasanya diawali dengan kata kerja.

Percabangan / decision

Asosiasi percabangan dimana jika ada

’ <> aktivitas pilihan lebih dari satu.
Penggabungan / Join Asosiasi penggabungan dimana lebih dari

* _ satu aktivitas digabungkan menjadi satu.
Status Akhir Tahap akhir dari proses sistem.

5

O

Sumber : Ade Hendini (2016:108)
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2.13 Flowchart

Menurut Eka Iswandy (2015:73) Flowchart merupakan urutan-urutan
langkah kerja suatu proses yang digambarkan dengan menggunakan simbol-simbol
yang disusun secara sistematis. Simbol-simbol yang digsunakan untuk

menggambarkan flowchar dapat dilihat pada tabel 3.

Tabel 2.3 Flowchart

No Simbol Maksud Simbol Maksud
Terminal Titik sambungan
1 [ ] (START, END) Q pada halaman
yang sama
Input / Output Konektor  pada
/LS (]
halaman lain
Proses Call (Memanggil
3
subprogram)
Decision Dokumen
4 <> (YES, NO) t/
Display Stored Data
1) C(
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Alur proses

<

Preparation

Sumber : Eka Iswandy (2015:73)




BAB Il1

ANALISIS DAN PERANCANGAN SISTEM

3.1 Analisis Kebutuhan Sistem
Analisis kebutuhan sistem merupakan penjelasan mengenai kebutuhan-
kebutuhan baik data, sistem maupun software yang akan digunakan pada saat
proses analisa dan perancangan sistem. berikut merupakan kebutuhan dari sistem
dan data pada proses perancangan sistem pakar pendeteksi penyakit liver :
a. Kebutuhan Hardware (Perangkat Keras)
Untuk merancang dan menjalankan sistem ini, penulis menggunakan
laptop dengan spesifikasi RAM 4GB, Processor Intel Core i5, Hard drive
1TB dan Display 14”.
b. Kebutuhan Software (Perangkat Lunak)
Sedangkan pada sisi software, penulis menggunakan beberapa
perangkat lunak yaitu :
1) Sistem Operasi Windows 7
2) XAMPPv. 3.2.1
3) Chrome Browser
4) Visual Studio Code (Teks Editor)

5) Balsamig Mockup

24
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Kebutuhan Data Pasien Rumah Sakit Umum DR. Jhoelham Binjai

Tahun 2017

Berikut merupakan data pasien yang mengidap penyakit liber pada

rumah sakit umum DR. Jhoelham Binjai tahun 2017.

No | No No Golongan | Jumlah Pasien Hidup dan mati Pasien Jih Jih
Urut | DTD | daftar sebab menurut Golongan Umur & Jenis keluar Pasien | pasien
terperici | penyakit | kelamin (Hidup Hidup | Keluar
&Mati) (23+24) | Mati
Menurut
jenis
kelamin
3-14 15-24 | 25-44 | 45-66 | =65
L|P |LIP|L|P |L|P |L|P|LK|PR
50 037 B 16 Hepatitis
B akut
51 038.0 |B15 Hepatitis
A akut
52 038.1 |B17.1 Hepatitis
C akut
53 0382 |B17.2 Hepatitis
E akut
54 0389 [B17.08 |Hepatitis (2 |0 [2 |0 [5]2 |2 (4 |0]|0 |11 |6 17 0
B18-B19 | Virus
Lainva

Gambar 3.1 Data Pasien Penyakit Liver Rumah Sakit Umum DR.

Jhoelham 2017

Sumber : Rumah Sakit Umum DR. Jhoelham

3.2 Analisa Sistem

a. Analisa Sistem Yang Berjalan

Saat ini, Rumah Sakit Umum DR. Jhoelham masih menggunakan

sistem manual untuk mendiagnosa penyakit liver pada rumah sakit mereka.

Proses manual ini ialah pasien harus datang ke rumah sakit terlebih dahulu

lalu mengambil nomor antrian untuk mengantri dan menunggu untuk

dilayani oleh dokter yang telah ditentukan. Proses ini dinilai tidak efektif

dan efisien karena para pasien harus menunggu terlebih dahulu secara lama
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karena banyaknya pasien yang ingin melakukan check-up atau memeriksa
diagnosa penyakit liver.

Dengan memanfaatkan teknologi, penulis akan membuat suatu sistem
yang dapat membantu para pasien untuk mendiagnosa penyakit liver
sehingga proses diagnosa dan pemeriksaan menjadi lebih cepat dan efisien

serta dapat dilakukan sendiri oleh para pasien yang datang ke rumah sakit.

b. Analisa Sistem Usulan

Pada sistem yang penulis buat, nantinya para pasien dapat melakukan
sendiri diagnosa pada penyakit liver. Pasien dapat mendiagnosa penyakit
liver dengan memilih kriteria-kriteria yang telah ditentukan oleh sistem
sehingga proses diagnosa menjadi lebih cepat dan efisien.

Tahap awal dari proses analisa ialah pasien harus masuk terlebih dahulu
ke sistem dengan menggunakan akun yang telah didaftarkan sebelumnya.
Setelah pasien berhasil masuk, tahap selanjutnya ialah pasien dapat memulai
proses diagnosa dengan cara mencentang gejala-gejala dari penyakit liver
yang mereka rasakan. Setelah pasien memilih gejala-gejala tersebut, tahap
selanjutnya ialah sistem akan memproses pilihan dari pasien tersebut dan
menampilkan hasilnya ke pasien apakah mereka terdiagnosa penyakit liver

atau tidak.
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3.3 Analisa Perancangan Sistem Backpropagation
a. Penentuan Gejala

Data — data yang digunakan dalam proses analisis Jaringan Syaraf
Tiruan menggunakan metode perambatan balik (backpropagation) adalah
data — data gejala penyakit Hati (liver) yang meliputi : nyeri pada bagian
perut, lemas, tangan gemetar, nyeri dan panas pada daerah hati ( yang sakit
), perut membesar, nafas terasa sesak, BAB lendir bercampur darah, muntah,
nafsu makan berkurang, badan menguning, kedua mata menguning ,
demam, sakit pada bokong, perut kembung, buang air kecil berwarna
kemerahan.

Data yang diproses tersebut diambil secara acak dari 60 orang pasien
penderita penyakit hati (liver), namun pada Bab Il ini diambil contoh 35
orang pasien yang digunakan sebagai data latih dan 25 orang pasien sebagai
data yang akan digunakan untuk menguji keakuratan sistem didalam
mengenali masukan data yang lain. Dan data selanjutnya terdapat pada

lampiran belakang. Adapun data — data yang diinputkan adalah sebagai

berikut :
Tabel 3.1 Gejala Penyakit Hati (Liver)
Data Gejala Penyakit Hati (liver)
No | Definisi Inputan Inputan
1 Nyeri Pada Bagian Perut X1

2 Lemas X2
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3 Tangan Gemetar X3
Nyeri dan Panas Pada Daerah Hati ( Yang Sakit X4
4 1)
5 Perut Membesar X5
6 Nafas Terasa Sesak X6
7 BAB Lendir Bercampur Darah X7
8 Muntah X8
9 Nafsu Makan Berkurang X9
10 | Badan Menguning X10
11 | Kedua Mata Menguning X11
12 | Demam X12
13 | Sakit Pada Bokong X13
14 | Perut Kembung X14
15 | Buang Air Kecil Berwarna Kemerahan X15

b. Penentuan Variabel

Seluruh data yang terkumpul dipisahkan menjadi dua bagian yaitu

masukan (input) dan target (output) sebagai berikut:
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1) Penetapan Masukan, merupakan data masukan yang digunakan

didalam sistem, adalah berupa gejala — gejala penyakit hati (liver).

Dimana gejala — gejala yang digunakan untuk mendiagnosa penyakit

hati (liver) tersebut sebanyak 15 buah faktor. Gejala — gejala

penyakit hati (liver) tersebut selanjutnya diubah kedalam bentuk

numerik, dari masing — masing gejala. Nilai terhadap variabel

ditentukan antara 0 sampai 1 disesuaikan dengan masing — masing

gejala. Adapun data masukan seperti tabel berikut :

Tabel 3.2 Tabel VVariabel dan Nilai dari Gejala Penyakit Hati

(Liver)
Gejala — gejala Kategori | Nilai
Nyeri pada bagian perut Ya 1
X1) Tidak 0
Lemas Ya 1
X2) Tidak 0
Tangan gemetar Ya 1
(X3) Tidak 0
Nyeri dan panas pada daerah hati (Yang Ya 1
sakit) Tidak 0

(X4)
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Perut membesar Ya
(X5) Tidak
Nafas terasa sesak Ya
(X6) Tidak
BAB lendir bercampur darah Ya
(X7) Tidak
Muntah Ya
(X8) Tidak
Nafsu makan berkurang Ya
(X9) Tidak
Badan menguning Ya
(X10) Tidak
Kedua mata menguning Ya
(X11) Tidak
Demam Ya
(X12) Tidak
Sakit pada bokong Ya

Tidak
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(X15)

(X13)

Perut kembung Ya 1

(X14) Tidak 0

Buang air kecil berwarna kemerahan Ya 1
Tidak 0

2) Penetapan Target, merupakan hasil yang diinginkan pada tahapan

ini adalah terdeteksinya suatu nilai untuk memprediksi penyakit hati

(liver). Keluaran atau target yang diinginkan adalah prediksi

penyakit hati (liver) berdasarkan gejala — gejala yang dialami oleh

pasien yang dibagi menjadi 3 pola keluaran yaitu:

a) Untuk output bernilai (1 0) berarti Positif hati (liver)

b) Untuk output bernilai (0 1) berarti Pre hati (liver)

c) Untuk output bernilai (0 0) berarti Negatif hati (liver)

Terdapat beberapa tahapan dalam perancangan tabel penentuan

diantaranya :

a) Tahap Pertama

Tabel 3.3 Data Gejala Penyakit Hati (liver)

Data Nilai Variabel Gejala

X1 X6

X2 X7

X11

X12




X3 X8 X13

X4 X9 X14

X5 X10 X15

b) Tahap Kedua

Tabel 3.4 Penentuan Input variabel

Penentuan Input Variabel
Variabel input Variabel Output
X1 X9 Positif (1 0)
X2 X10 Pre (0 1)
X3 X11 Negatif (0 0)
X4 X12
X5 X13
X6 X14
X7 X15
X8

Tabel 3.5 Penetapan Variabel Input dan Output

Penentuan Input Variabel

Variabel input Variabel Output

Positif Hati (liver) 08-1




Pre Hati (liver) 0,1-0,7

Negatif Hati (liver) 0

(Sumber : Rumah Sakit Umum Dr.R.M.Djoelham)

c) Tahap Ketiga
Arsitektur Jaringan :
1 Lapisan Input Data 15 Sel
1 Lapisan Tersembunyi 3 Sel
1 Lapisan Output 1 Sel
Target Error 0,1
Maksimum Epoch 10.000
Learning Rate (a) 0,1

d) Tahap Keempat
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Gambar 3.2 Jaringan Syaraf Tiruan Gejala
Catatan :
X : 1 Lapisan Input Variabel Penyakit Hati (Liver)
Z . 1 Lapisan Tersembunyi (Hidden) (Untuk mempermudah
perhitungan jumlah hidden hanya ditentukan 1 lapisan 3 titik)

Y: 1 Lapisan Output

e) Tahap Kelima

Dari kelima belas variabel diatas, prediksi penyakit hati (liver)
dengan jumlah 35 responden yang akan dilatihkan disusun menjadi
suatu matriks P, dengan ukuran 35 x 15, dan 35 responden sebagai
data penguji kedalam matriks Q dengan ukuran 35 x 15. Adapun

tampilan data yang dilatihkan dapa dilihat pada tabel berikut :
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Tabel 3.6 Data Latih Berdasarkan Gejala Penyakit Hati (Liver)
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Keterangan :
X1 : Nyeri Pada Bagian Perut

X11 . Kedua Mata Menguning




X2

X12

X3

X13

X4

X14

X5

X15

X6

10

X7

01

X8

00

X9

X10
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: Lemas

: Demam

: Tangan Gemetar

: Sakit Pada Bokong

. Nyeri dan Panas Pada Bagian Hati (Yang Sakit)
. Perut Kembung

. Perut Membesar

: Buang Air Kecil Berwarna Kemerahan
: Nafas Terasa Sesak

. Positif Hati (Liver)

: BAB Lendir Bercampur Darah

. Pre Hati (Liver)

: Muntah

. Negatif Hati (Liver)

. Nafsu Makan Berkurang

: Badan Menguning

Setelah dilakukan penginputan terhadap variabel diatas, maka

dilakukan penyederhanaan tabel data nilai sehingga yang terlihat

pada tabel dibawah ini hanyalah hasil rekapitulasi dari data nilai dan

ditampilkan pada tabel convert huruf. Adapun tabel penyederhanaan

dapat dilihat sebagai berikut :
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Tabel 3.7 Data Penyederhanaan

JUsod | Mepll | Xepll | >eplL BA eplL BA BA BA Mepll | MeplL BA epll BA BA BA nv | s€
Jisod deplL eplL eplL eplL eplL BA BA eplL BA eplL BA eplL eplL BA depll | AN | ¥E
JaNT 3id | eplL eplL eplL eplL eplL BA BA eplL BA YeplL BA eplL eplL BA BA yd €€
Jisod MeplL eplL eplL eplL eplL BA eplL YeplL BA eplL BA eplL eplL BA BA V1 43
Jisod deplL eplL eplL BA BA BA BA YeplL MeplL BA BA eplL eplL eplL BA VS 1€
Jisod deplL MeplL BA BA eplL eplL BA eplL YeplL eplL BA eplL eplL BA BA d3 0€
Jisod MeplL eplL eplL eplL BA BA BA YeplL YeplL eplL BA eplL eplL BA eplL Id 62
Jisod MeplL MeplL BA BA eplL BA YeplL YeplL BA eplL eplL BA depliL eplL EA YV | 8¢
Jisod MeplL EA depiL depliL BA BA BA eplL BA eplL BA eplL depliL BA eplL oo LT
JaNT 3id | MeplL eplL BA BA eplL 0 BA eplL eplL eplL eplL eplL BA BA BA A1 9¢
JaNT 8id | eplL eplL eplL eplL eplL 0 eplL eplL BA eplL BA eplL EA eplL BA 1a 4
Jsod eplL eplL eplL eplL eplL BA BA eplL eplL eplL BA eplL depiL BA BA Nd 14
Jisod BA EA EA depiL deplL eplL BA eplL eplL eplL BA BA eplL eplL BA oa €C
Jisod eplL eplL eplL eplL eplL BA BA eplL eplL eplL eplL BA N BA BA VS [44
Jsod eplL eplL eplL eplL eplL BA BA eplL BA eplL BA depiL eplL eplL BA 1a 1C
Jsod epiL BA qepll qeplL BA BA BA eplL BA eplL BA qeplL qeplL MeplL BA OM 0¢
Jisod deplL deplL BA BA eplL BA eplL eplL BA eplL eplL EA eplL eplL BA Ad 61
Jisod deplL EA EA eplL eplL BA eplL eplL eplL eplL BA depiL eplL BA BA MI 8T
Jisod BA MeplL depiL N BA BA BA eplL eplL YeplL BA deplL eplL SeplL BA 11 LT
Jisod eplL eplL eplL eplL eplL BA BA eplL BA eplL EA eplL eplL EA BA ZN 97
JeboN | eplL eplL eplL eplL BA BA BA eplL YeplL JeplL EA eplL EA eplL eplL dsS ST
Jisod deplL eplL eplL eplL eplL BA BA eplL YeplL JeplL BA eplL eplL BA BA na 14
Jisod deplL eplL BA eplL eplL BA BA eplL YeplL BA BA eplL eplL eplL eplL NS €T
Jisod BA deplL eplL BA eplL eplL BA eplL YeplL eplL BA EA eplL eplL BA Ad 4
Jisod deplL eplL eplL BA BA BA BA eplL BA eplL BA eplL eplL BA eplL UN 1T
Jisod deplL deplL BA BA eplL BA eplL YeplL eplL eplL BA eplL eplL eplL BA AS 07
Jisod BA deplL eplL BA BA BA BA YeplL YeplL eplL BA eplL eplL BA BA AN 6
JaNT 3id | eplL eplL BA eplL eplL BA BA eplL BA eplL BA eplL eplL eplL depll | ON 8
MebaN | epiL eplL eplL eplL eplL YeplL BA YeplL BA eplL BA eplL eplL BA BA VS JA
Jsod eplL eplL eplL eplL eplL eplL BA eplL BA eplL BA eplL eplL BA EA OM 9
MpeBaN | epiL eplL eplL eplL eplL MeplL YeplL BA BA eplL eplL BA BA eplL BA NI S
JaNT 8id [ eplL eplL eplL eplL eplL BA BA eplL BA eplL eplL eplL eplL BA BA NS 14
JpebaN | epiL eplL eplL eplL eplL eplL eplL BA eplL eplL BA BA SepiL BA BA MI €
Jisod deplL deplL depiL BA BA BA BA YeplL BA deplL BA eplL eplL BA eplL oS [4
Jisod BA deplL eplL eplL BA BA BA eplL eplL eplL BA BA eplL eplL BA 17 T
eAu STX X E€TX ¢TX TTX 0TX 6X 8X X 9X SX X €X ¢X X
Jeuaqas BWeN | ON

100ue ]

(13n17) 1reH eAusd |a0eUBA Xadsy BUBILIY

lisis prediksi dengan

jaringan ana

Adapun perancangan arsitektur

3 lapisan, yaitu lapisan

dar

terdiri

metode backpropagation

masukan (input) terdiri dari 15 unit masukan sel syaraf, lapisan



38

tersembunyi terdiri dari 3 unit sel syaraf, dan lapisan keluaran
(output) terdiri atas 1 unit sel syaraf. Lapisan masukan digunakan
untuk menampung variabel yaitu X1 sampai X15, sedangkan 1
lapisan keluaran digunakan untuk mempresentasikan hasil keluaran

Positif dan Negatif.

Input Layer

Hidden Layer

Output Layer

Gambar 3.3 Arsitektur Jaringan dengan Metode

Backpropagation
Keterangan :
Xi : Lapisan input terdiri dari 13neuron
Z; : Lapisan hidden terdiri dari 3 neuron
Yk : Lapisan output terdiri dari 2 neuron
Vij : Bobot pada lapisan tersembunyi
Wi; : Bobot pada lapisan keluaran
Voj : Bias pada lapisan tersembunyi

Wo; : Bias pada lapisan keluaran
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Proses secara manual dapat dilakukan dengan peerhitungan sebagai

berikut :

Pada inisialisasi ditetapkan:

Tabel 3.8 Transformasi Data Latih Berdasarkan Gejala—gejala

Hati (Liver)

Nama GEJALA X1[X2[X3

X4

X5

X7

X8| X9

X10]X11

X12)X13)X14{X15

Nyeri Pada Bagian Perut Y

Lemas

Tangan Gemetar

Nyeri dan Panas Pada Daerah Hati ( Yang Sakit ) Y

Perut Membesar

Nafas Terasa Sesak

BAB Lendir Bercampur Darah

Zitun  [Muntah

Nafsu Makan Berkurang

Badan Menguning

Kedua Mata Menguning

Demam

Sakit Pada Bokong

Perut Kembung

Buang Air Kecil Berwarna Kemerahan

Kemudian dapat di binerkan menjadi:

Kriteria Aspek Variabel Penyakit Hati (Liver)

Nama

XL | X2 | X3 [ X4 | X5 | X6 [ XT | X8

X9

X10

X1

X12

X13 | X4

X15

Target
Sebenarmya

Zin | 1 0 0 1 1 0 0 0

1

1

10

Target (Y) = 10

00

Arsitektur Jaringan Syaraf Tiruan menggunakan

backpropagation yang terdiri dari :

1) Jumlah neuron pada input layer = 15
2) Jumlah neuron pada hidden layer = 3
3) Jumlah neuron pada output layer = 1

4) Learning Rate (a) = 0,1

metode




5) Target error =0.1

6) Maksimum epoch = 10.000

Bobot awal ditentukan secara acak :

a) Bobot awal iniput ke hidden layer (Vij) :

V11 02 |V12 0,4 V13 0,1
V21 0,1 |V22 0,2 V23 0,2
V3l 04 |V32 0,1 V33 0,5
V41l 0,3 |V42 0,3 V43 0,4
V51 0,1 |V52 0,2 V53 0,3
V61 0,2 |V62 0,1 V63 0,1
V71 04 |V/2 0,3 V73 0,3
V81 055 |V82 0,1 V83 0,2
Vol 01 |V92 0,4 Va3 0,1
V10-1 0,2 |V10-2 (05 V10-3 | 0,3
V11-1 03 |V11-2 |01 V11-3 | 0,4
V12-1 05 |V12-2 |0,2 V12-3 | 0,5
V13-1 0,1 |V13-2 |0,3 V13-3 | 0,2




V14-1

0,5

V12-2

0,1 V12-3

0,1

V15-1

0,1

V13-2

0,2 V13-3

0,4

b) Bobot awal bias ke hidden layer (\VO0j) :

c) Bobot awal hidden layer ke output layer (WjK) :

V01=0,2

V02=0,1

V03=0,3

W11=0,3

W12=0,1

W13=0,2

d) Bobot awal bias ke output layer (Wjo) :

W01 =0,2

3.4 Tahapan Perambatan Maju (Forward Propagation)

a. Epoch ke-1

Data ke 1

1) Penjumlahan terbobot

Operasi pada hidden layer dengan persamaan:

Zin = Vor+ X3 Xi Vit
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VOL+(X1*V11)+(X2*V21)+(X3*V31)+(X4*V41)+(X5*V/51)+
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(X6*VBL)+(XTVT1)+(X8*VBL)+(XI*VIL)+(X10*V10-1)+
(X11*V11-1)+(X12%V12-1)+(X13*13-1)+(X14*14-1)
+(X15*15-1)
20.2+(1%0.2) +(0*0.1) +(0*0.4)+(1%0.3)+(1*0.1)+(0*0.2)+(0*0.4)+
(0%0.5)+ (1*0.1)+(1*0.2)+ (1*0.3)+ (1*0.5)+ (0*0.1)+(0%0.5)+
(1%0.1)
= 15
Zin2 = Vo + X3_, Xi Vio
= VO2+(X1*V12)+(X2%V22)+(X3*V32)+(X4*V42)+(X5*\/52) +
(X6*V/62)+(XTV72)+(X8*V82)+(XI*V92)+(X10*\V/10-2)+
(X11*V11-2)+(X12%V12-2)+(X13*13-2) +(X14*14-2)
+(X15%15-2)
= 0.2+(1%0.4)+(0%0.2)+(0%0.1)+(1*0.3)+(1*0.2)+(0*0.1)+(0*0.3) +
(0%0.1)+(1*0.4)+(1*0.5)+ (1*0.1)+ (1%0.2)+ (0*0.3)+(0*0.1)+
(1*0.2)
=22
Ziz =Vo3+ X3, XiVis
= V03+(X1*V13)+(X2*V23)+(X3*V/33)+(X4*V/43)+(X5*\/53) +
(X6*V/63)+(XT*V73)+(X8*V83)+(X9*V93)+(X10*\/10-3)+
(X11*V11-3)+(X12%V12-3)+(X13*13-3) +(X14*14-3)
+(X15%15-3)

= 0.3+(1*0.1)+(0*0.2)+(0*0.5)+(1*0.4)+(1*0.3)+(0*0.1)+(0*0.3)+



43

(0%0.2)+(1*0.1)+(1*0.3)+ (1*0.4)+ (1*0.5)+ (0*0.2)+(0*0.1)+
(1*0.4)
=23

2) Pengaktifan :

Menghitung sinyal output menggunakan fungsi aktivasi :

1 1

Z1= Tte—7ini 14271019 =081
1 1

Z2= 1+e~2inz — 142.71(-22) =01
1 1

Z5= 1+e~2in3 — 142.71(-23) =0.90

3) Perkalian :

Unit output menjumlahkan bobot sinyal input:

Yin = Wi+ X3, ZWg

Y ini = WOL + (Z1*W11) + (Z2*W21) + (Z3*W31)
= 0.3+ (0.81*0.3) + (0.1*0.4) + (0.90%0.1)
= 1.483

4)  Pengaktifan :

Menghitung sinyal output menggunakan fungsi aktivassi sigmoid binner

Y, =—— = ! =0.8138

T 1tev-im 1+2.71(-148)

Cek error (iterasi berhenti bila error<0,1)

Errory = Target1 — Y1



=1-0.8138 =0.1862

Jumlah kuadrat error; = (0.1862)% = 0.0346

3.5 Tahapan Perambatan Balik (Back Propagataion)

b =(M-Y)* (S -5 ]
81 = (0.1862) * (=) *[1-(c55ymm)] = 0,0282

Suku perubahan bobot Wg; (dengan o = 0,1)
Hitung koreksi bobot dengan persamaan :
AW11 =ad1Z:=0.1*0,0282* 0.81 = 0,0022842
AWz =a01Z2=0.1*0.0282* 2,2 = 0,006204
Wa1 = ad1Z3=0.1*0.0282* 2,3 = 0,006486
Menghitung koreksi bias dengan persamaan berikut :
AWo1= 061 = 0.1 * 0.0282= 0.00282
Menghitung unit tersembunyi menjumlahkan delta input :
oim = XF, ;W) = (8:*W11)

=0.0282 * 0.3 = 0.0084
§ing = XM, 8, Wak) = (8:*W21)

=0.0282 * 0.1 = 0.0028
Sing = XM 6, Wak) = (81*W31)

=0.0282 * 0.2 =0.0011
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Hitung informasi Error dengan persamaan :

. 1 1
81 = a_lnl * (1+e—z_in1)*[1-(1+e—Z—inl) ]

=0.0084*0.81*0.19 = 0.0012

. 1 1
82 = 8_11’12 * (1+e—z_in2)*[1-(1+e—Z—inZ) ]

= 0.0028*0.1*0.9 = 0.0002

: 1 L
83 = 8_1n3 * (1+e_z_in3)*[1-(1+e—Z_in3) ]

=0.0011*0.9*0.1 = 0.000099
Hitung koreksi bobot dengan persamaan :
AVi1= 081X1 = 0.1%(0.0012)*1 = 0.00012
AV12= 062X1 = 0.1*(0.0002)*1 = 0.00002
AV13= 063X1 = 0.1*(0.000099)*1 = 0.0000099
AV31=a61X1=0.1*(0.0012)*0 =0
AV2= 062X1=0.1*(0.0002)*0 = 0
AV23= 063X1 = 0.1*(0.000099)*0 =0
AV31=a61X1=0.1*(0.0012)*0 =0
AV3= 062X1=0.1*(0.0002)*0 = 0
AV33= 063X1=0.1*(0.000099)*0 =0
AV41= 061X1=0.1*(0.0012)*1 = 0.00012
AV42= 062X1 = 0.1*(0.0002)*1 = 0.00002
AV43= 063X1 = 0.1*(0.000099)*1 = 0.0000099
AVs1= 061X1=0.1*(0.0012)*1 = 0,00012

AVs2 = 062X1 = 0.1*(0.0002)*1 = 0,00002
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AVs3= 033X1 = 0.1%(0.000099)*1 = 0,0000099
AVe1 = a31X1 = 0.1%(0.0012)*0 = 0

AVez = a3:X1 = 0.1%(0.0002)*0 = 0

AVe3= 053X = 0.1*(0.000099)*0 = 0

AV71 = 08:X1 = 0.1*(0.0012)*0 = 0

AV72= a3,X1 = 0.1%(0.0002)*0 = 0

AV73= 083X = 0.1*(0.000099)*0 = 0

AV = 08:X1 = 0.1*(0.0012)*0= 0

AV = a3:X1 = 0.1%(0.0002)*0 = 0

AVs = 035X1 = 0.1%(0.000099)*0 = 0

AVo1 = a31X1 = 0.1%(0.0012)*1 = 0.00012
AV, = a3,X1 = 0.1%(0.0002)*1 = 0.00002
AVo3 = 033X1 = 0.1%(0.000099)*1 = 0.000099
AVi101 = 08:X1 = 0.1%(0.0012)*1 = 0.00012
AVip2= 03:X1 = 0.1%(0.0002)*1 = 0.00002
AVi03= 083X1 = 0.1*(0.000099)*1 = 0.0000099
AV 1= 081X = 0.1%(0.0012)*1 = 0.00012
AVi12= 082X = 0.1*(0.0002)*1 = 0.00002
AVi113= 083X1 = 0.1*(0.000099)*1 = 0.0000099
AVi21= 081X1 = 0.1%(0.0012)*0 = 0

AVi122= 08:X1 = 0.1*(0.0002)*0 = 0

AVi123= 083X1 = 0.1*(0.000099)*0 =0

AVi31= 08:X1 = 0.1%(0.0012)*0 = 0
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AV13.2= ad2X1=0.1*(0.0002)*0 = 0

AV13.3= ad3X1=0.1*(0.000099)*0 = 0
AV141=0ad1X1=0.1*(0.0012)*0 = 0

AV142= ad2X1=0.1*(0.0002)*0 = 0

AV143= ad3X1=0.1*(0.000099)*0 = 0

AVis.1= a8:X1 = 0.1%(0.0012)*1 = 0.00012

AV1s.2= a52X1=0.1*(0.0002)*1 = 0.00002

AVis.3= ad3X1=0.1*(0.000099)*1 = 0.000009
Hitung korelasi bias dengan persamaan :
AVo1=ad1=0.1* (0.0012) = 0.000000144

AVo2= 002 =0.1 * (0.00002) = 0.00000000004
AVoz= ad3= 0.1 * (0.0000099) = 0.00000099

Hitung perubahan bobot dan bias dengan persamaan :
Vi1@ar) = Virtama) + AV11= 0.2 + 0.00012 = 0.20012
V12aru) = Viztama) + AV12 = 0.4 + 0.00002 = 0.40002
V13@ary) = V13ama) + AV13= 0.1 + 0.0000099 = 0.100009
V21@ary) = Vorama) + AV2:=0.1+0 =0.1

V22Baru) = Voo(tama) + AV22=0.2+0=0.2

V23@ary) = Vozama) + AV23=0.2+0 =0.2

V31@ary) = Varama) + AV31=0.4+0 =0.4

V32Baru) = Vao(ama) + AV32=0.1+0=10.1

V33Baru) = Va3(ama) + AV33=0.5+0=0.5

Va1@ary) = Varama) + AVa1= 0.3 + 0.00012 = 0.30012
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Va2@aru) = Vao(Lama) + AV42 = 0.3 + 0.00002 = 0.30002
Va3Bary) = Vazama) + AVaz = 0.4 + 0.0000099 = 0.4000099
Vs1Baru) = Vsitama) + AVs1= 0.1 + 0.00012= 0.10012
Vs2(Bary) = Vs2(Lama) + AVs2 = 0.2 + 0.00002= 0.20002
Vs3(Bary) = Vs3(Lama) + AVs3 = 0.3 + 0.0000099= 0.3000099
Ve1@aru) = Vei(Lama) + AVe1=0.2 +0=0.2

Ve2(Baru) = Ve2(Lama) + AVe2=0.1+0=0.1

Ve3(Baru) = Vesama) + AVe3=0.1+0=0.1

V71@aru) = V71(Lama) + AV71=0.4+0=0.4

V72Baru) = V72(Lama) + AV72=0.3 +0=0.3

V73Baru) = V73(Lama) + AV73=0.3 +0=0.3

Vgi(Baru) = Vai(Lama)+ AVe1=0.5+0=0.5

Vg2(Baru) = Va2(Lama) + AVe2=0.1 +0=0.1

Vg3(Baru) = Va3(Lama)+ AVe3=0.2 +0=0.2

Vo1@aru) = Vorama) + AVer = 0.1 + 0.00012= 0.10012
Vo2(Baru) = Vo2(Lama) + AVe2 = 0.4 + 0.00002= 0.40002
Vo3@aru) = Voz(ama) + AVe3 = 0.1 + 0.0000099= 0.1000099
V10-1(Baru) = V10-1(Lama) + AV101= 0.2 + 0.00012= 0.20012
V10-2(Baru) = V10-2(Lama) + AV102= 0.5 + 0.00002= 0.50002
V10-38aru) = V10-3(Lama) + AV10-3= 0.3 + 0.0000099= 0.3000099
Vi11aru) = Vi1-1(tama) + AV111= 0.3 + 0.00012 = 0.3
V1t2@ar) = Vi1-2(Lama) + AV112= 0.1 + 0.00002 = 0.1

V1138aru) = V11-3(Lama) + AV113= 0.4 + 0.0000099 = 0.2
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V12-18aru) = Viz-1(tama) + AV124=0.5+0=0.5

V122Bary) = V12-2(Lama) + AV12.2=0.2 +0=0.2

V12-3@aru) = V12-3Lama) + AV123=0.5+0=0.5

V131@aru) = Viz1ama) + AV131=0.1+0=0.1

V1z2Bar) = V13-2(Lama) + AV132= 0.3 +0=0.3

V13-3Baru) = V13-3(Lama) + AV133= 0.2 +0=0.2

V14-1@ar) = Vorama) + AVo1=0.5+0=0.5

V142@ar) = Voz(ama) + AVo2=0.1+0=0.1

V143@ary) = Vosama) + AVo3=0.1+0=0.1

Wis_1@aru) = Wirama) + AW11= 0.1 + 0.00012= 0.10012

Wis2@aru) = Woai(Lama) + AW21= 0.3 + 0.00002 = 0.30002

Wis-3Baru) = Wa1Lama) + AW31= 0.4 + 0.0000099 = 0.4000099

Wozbaru) = Woz1(ama)+ AWo1= 0.2 + 0.00282 =0.20282

Pada data kedua, juga dilakukan operasi — operasi yang sama dengan
menggunakan bobot — bobot akhir hasil pengolahan data pertama ini sebagai
bobot —bobot awalnya. Proses ini dilakukan secara berulang sampai pada
maksimum epoch atau kuadrat error < target error (0.1). Berdasarkan data di atas
pada akhir pelatihan backpropagation diperoleh :
Y1=0.8138

Kemudian hasil dari fungsi aktivasi dibandingkan dengan nilai ambang
tertentu. Misal diambil nilai ambang (threshold) = 0.8 artinya jika nilai Yy > .8
maka output yang diberikan adalah 1 0, namun jika nilai Yk < 0.8 output yang

diberikan adalah 0 0. Dengan demikian output dari X=[10011000111000
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1] adalah Y1 = 1 0 (karena 0.8138 > 0.8 maka sesuai dengan target yang
diharapkan yaitu [1 0]. Jadi hasil perhitungan diatas dengan berdasarkan nilai
inputan dari gejala-gejala yang ada dengan hasil 0.8138 maka Zitun diprediksi
mengidap penyakit hati (liver). Untuk lebih jelasnya seperti tabel berikut ;

Tabel 3.9 Hasil Perhitungan Penyakit Hati (Liver)

No Nama Gejala Hasil Prediksi Diagnosa
X1=1 X6=0 X11 =1
X2 =0 X7 =0 X12 =0
1 Zitun X3 =0 X8 =0 X13 =0 0.8138 Positif Hati (Liver)
X4 =1 X9=1 X14 =0
X5 =1 X10 =1 X15 =1

3.6 Keluaran (Output)

Keluaran atau target yang diinginkan adalah prediksi penyakit diabetes
melitus berdasarkan gejala — gejala yang dialami oleh pasien yang dibagi menjadi
3 pola keluaran yaitu :

a. Output (1 0) = Positif Hati (Liver)

b. Output (0 1) = Pre Hati (Liver)

c. Output (0 0) = Negatif Hati (Liver)

Untuk data uji yang akan diujikan kedalam jaringan merupakan data yang
sama sekali belum dikenal oleh jaringan syaraf tiruan, jika hasil output memiliki
presentase yang sangat tinggi maka sistem yang dibuat dikatakan cerdas dan jika
hasil presentase rendah maka sistem yang dibuat belum dikatakan cerdas. Maka
dari itu perlu dilakukan pelatihan terhadap data yang besar agar ketika diujikan
terhadap data yang belum dikenal sistem sudah mampu mengenalinya dengan

cepat.
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3.7 Perancangan Alur Sistem
a. Use Case Diagram
Jaringan Syaraf Tiruan dengan algoritma perambatan galat mundur atau
backpropagation yang akan penulis buat diharapkan dapat memprediksi
atau mendiagnosa penyakit hati (liver), dapat diketahui hasil yang di

inginkan. Adapun rancangan use case diagram seperti gambar berikut :

SISTEM

=<gxtends==
{Jika berhasil
login}
—_—
Masukkan data
pengguna
‘7
<<gxtends==
{Jika gagal

login}

Pilih kriteria
penyakit

=<include==

\

=<include==

Analisa data

Admin

Penerapan
metode
ackpropagatio

=<<include== =<include==

Gambar 3.4 Use Case Diagram Sistem DiagnosaPenyakit Hati (Liver)
Menggunakan Backpropagation
Keterangan:

Gambar diatas merupakan rancangan use case diagram dari sistem
prediksi penyakit liver menggunakan metode backpropagation. Pada
gambar diatas, tahap pertama yang harus dilakukan admin ialah masuk
(login) ke sistem. setelah proses login berhasil, tahap selanjutnya ialah
memasukkan data-data pasien yang akan diprediksi penyakitnya ke sistem,
admin dapat memasukkan data seperti nama, keluhan, alamat, umur dan

data lainnya. Setelah admin berhasil memasukkan data pasien, tahap
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selanjutnya ialah admin memilih gejala-gejala yang dikeluhkan oleh pasien,
admin dapat mencentang gejala-gejala tersebut berdasarkan gejala yang
dirasakan oleh pasien. Setelah proses memasukkan data dan memilih gejala
berhasil, tahap selanjutnya ialah sistem akan secara otomatis menganalisa
dan memproses data gejala pasien dengan menggunakan metode
backpropagation. Setelah proses analisa selesai, sistem akan secara otomatis
menampilkan hasil apakah pasien mengalami positif penyakit hati, negatif

atau pre.

b. Sequence Diagram Sistem
Berikut merupakan rancangan sequence diagram dari sistem pakar

diagnosa penyakit liver yang penulis buat :

Login Input Data & pem\.lihan Implementasi F:lt?tude ] [ Hasil Analisa ]
A ejala penyakit backpropagation
Pasien '
1

' 1. username

password() I

2. Data pasien dan
gejala() N

2. Data pasien dan

gejala() 1
3. Validasi perhitungan

metode
backpropagation()

L

Gambar 3.5 Rancangan Sequence Diagram Sistem Prediksi Penyakit

4. Hasil analisa()

B T

Hati (Liver) Menggunakan Backpropagation
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Keterangan

Gambar diatas merupakan rancangan sequence diagram dari sistem prediksi
penyakit liver. Pada gambar diatas, pasien akan masuk ke sistem dengan
menggunakan username dan password yang telah didaftarkan sebelumnya.
Setelah berhasil masuk, pasien harus mengisi detail data diri dan memilih
gejala-gejala dari penyakit hati yang mereka rasakan. Setelah berhasil
memilih gejala-gejala yang mereka rasakan sistem akan secara otomatis
memproses dan menganalisa data-data gejala tersebut lalu memberikan hasil

ke pasien apakah mereka terdiagnosa penyakit liver atau tidak.

c. Activity Diagram Sistem
Berikut merupakan rancangan activity diagram dari sistem pakar

diagnosa penyakit liver yang penulis buat :
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PASIEN SISTEM

&

Masukkan data diri
dan pilih gejala

Proses gejala dan

implementasi
I metode

I Tampilkan asil

analisa

Hasil analisa

Gambar 3.6 Rancangan Activity Diagram Sistem Prediksi Penyakit Hati
(Liver) Menggunakan Backpropagation

Keterangan

Gambar diatas merupakan rancangan activity diagram sistem prediksi

penyakit liver. Pada gambar diatas, pasien merupakan pengguna utama yang

dapat mengakses fitur-fitur yang ada pada sistem. tahap pertama yaitu

pasien harus masuk terlebih dahulu lalu memasukkan data-data diri dan

mencentang gejala-gejala yang disediakan oleh sistem. setelah berhasil
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memilih gejala, sistem akan memproses dan menganalisa gejala tersebut

lalu menampilkan hasilnya kepada pasien.

d. Entity Relationship Diagram Sistem
Berikut merupakan rancangan entity relationship diagram dari sistem

pakar diagnosa penyakit liver yang penulis buat :

ackpropagation) Username &
password
N

\. /’/

\ '//
N
/’///
[/ @
/
Perhitungan Nomor
handphene
gejala

Gambar 3.7 Rancangan Entity Relationship Diagram Sistem Prediksi

Penyakit Hati (Liver) Menggunakan Backpropagation
Keterangan
Gambar diatas merupakan rancangan dari entity relationship diagram sistem
prediksi penyakit liver. Pada erd diatas, pasien memegang entity username,
password, nama, usia, alamat, nomor handphone dan gejala. Sedangkan
pada sisi sistem, sistem memegang entity backpropagation, hasil analisa,

perhitungan.

3.8 Perancangan Antar Muka (User Interface)
Perancangan antarmuka dibuat untuk mempermudah user atau pengguna

dalam memprediksi penyakit Hati (Liver). Aplikasi ini di desain sesederhana
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mungkin untuk mempermudah user dalam menggunakannya. Adapun rancangan
antarmukayang ada di aplikasi sebagai berikut :
a. Tampilan awal (Login)
Gambar dibawah ini merupakan rancangan tampilan dari tampilan awal
(login). Pada tampilan ini, admin harus masuk terlebih dahulu ke sistem
untuk melakukan proses prediksi penyakit. Pihak admin dapat masuk

dengan menggunakan username dan password yang telah ditentukan.

A Web Page

<] C> X Q {http:// ] @

(2]

SISTEM PREDIKSI PENYAKIT LIVER

Silahkan legin untuk melanjutkan

LUSERNAME

PASSWORD

LOGIN

Gambar 3.8 Tampilan Awal (Login)

b. Rancangan Tampilan Halaman Home
Gambar dibawah ini merupakan rancangan tampilan halaman home.
Pada tampilan dibawah ini nantinya admin dapat memilih beberapa menu

yang telah disediakan seperti menu masukkan data, analisa data dan list data.
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A Web Page
c E> X {} { http:// ) @
RS Djoelham &
Home
Masukkan Data SELAMAT DATANG DI SISTEM PREDIKSI PENYAKIT LIVER
Silahkan pilih menu dibawah untuk
List Pasien memulai

Analisa Data

Masukkan Data Analisa Data

Gambar 3.9 Rancangan Tampilan Home

c. Rancangan Tampilan Halaman Input Data Pasien

Gambar dibawah ini merupakan rancangan tampilan halaman input data
pasien. Pada tampilan dibawah ini nantinya pihak admin dapat memasukkan
data pasien yang akan diprediksi dan analisa datanya. Admin hanya cukup
mengikuti form yang telah disediakan dan memilih gejala-gejala yang

dirasakan oleh pasien.
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A Web Page

<:| Q X {} (htipr7 ] @
RS Djoelham =
Home Masukkan Data

Silahkan masukkan data pasien sesuai
Masukkan Data dengan .
List Pasien INama I
Analisa Data | Umur |

Alamat I
I MNomor Handphone I
IJems Kelamin ]v]

Nyeri pada bagian perut
O ¥a [ Tidak

Lemas
O Ya [ Tidak

Tangan gemetar
O Ya [0 Tidak

Nyeri dan panas pada daerah hati (yang
O ¥a [ Tidak

Perut membesar
O ¥a [ Tidak

Gambar 3.10 Rancangan Tampilan Input Data Pasien

d. Rancangan Tampilan Halaman List Pasien
Gambar dibawah ini merupakan rancangan tampilan halaman list data
pasien. Pada tampilan dibawabh ini nantinya admin dapat melihat list-list data

pasien yang telah berhasil dimasukkan sebelumnya. Admin dapat melihat
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nama, alaman, nomor handphone dan data lainnya yang telah berhasil

dimasukkan.
A Web Page

QX0 & ) &
RS Djoelham &
Home List Pasien

List data pasien yang telah dimasukkan
Masukkan Data
List Pasien Nama|Umur Alamat [Nomor Handphone |Jenis Kelamin |Gejala Tanggal Upload

CA |19 Tahun |Binjai |089877675656 L X1- X2 - X3 - X6 13 April 2018
Analisa Data DF |27 Tahun |Medan |087855454678 P X1- X8 - X9 -X1-X5 |12 April 2018

TF |38 Tahun |Medan |087899898989 P X3 - X5 - X7 - X9 - X1 |3 Maret 2017

GU |42 Tahun |Binjai |082143435465 L X2 - X1- X3 - X8 - X9 [1Maret 2017

[ 4

Gambar 3.11 Rancangan Tampilan List Pasien

e. Rancangan Tampilan Analisa Data Pasien
Gambar dibawah ini merupakan rancangan tampilan halaman analisa
data pasien. Pada tampilan dibawah ini nantinya admin dapat melihat hasil

prediksi dari data pasien yang telah dimasukkan sebelumnya.




60

A Web Page

c D X Q (http://

] @ )

RS Djoelham A
Home Analisa Data
Hasil Analisa Data Pasien
Masukkan Data
. . Nama|Umur Alamat |Nomor Handphone |Jenis Kelamin |Hasil
List Pasien N
CA |19 Tahun |[Binjai |089877675656 L Positif
Analisa Data DF 27 Tahun |Medan |087855454678 P Pre
TF |38 Tahun |Medan |087899898983  |P Negativ
GU |42 Tahun |Binjai |082143435465 L Positif
v

Gambar 3.12 Rancangan Tampilan Analisa Data Pasien




BAB IV

IMPLEMENTASI DAN PENGUJIAN SISTEM

4.1 Kebutuhan Spesifikasi Minimum Software dan Hardware
Untuk menjalankan sistem yang telah penulis buat, minimum spesifikasi
untuk software dan hardware yang harus digunakan adalah sebagai berikut :
a. Hardware (Perangkat Keras)
Untuk menjalankan sistem ini, penulis menggunakan laptop dengan
spesifikasi RAM 4GB, Processor Intel Core i3, Hard drive 500GB dan
Display 14"
b. Software (Perangkat Lunak)
Sedangkan pada sisi software, penulis menggunakan beberapa perangkat
lunak yaitu :
1)  Sistem Operasi Windows 7
2) XAMPPv.3.2.1
3)  Chrome Browser

4)  Visual Studio Code (Teks Editor)

4.2 Implementasi Sistem

Pada tahap implementasi, penulis akan menjelaskan tentang bagaimana cara
sistem pakar penyakit liver dijalankan. Sistem ini nantinya akan dikendalikan
penuh oleh admin. Pada sisi admin, admin akan memasukkan data-data pasien

yang akan dianalisa gejala penyakit livernya. Admin akan meminta data-data
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pribadi pasien seperti nama, alamat, nomor handphone dan jenis kelamin. Setelah
admin memasukkan data pribadi, admin akan menanyakan atau memasukkan
gejala-gejala yang dirasakan oleh pasien ke sistem. Setelah admin memasukkan
seluruh gejala-gejala yang dialami oleh pasien, maka sistem akan secara otomatis
menganalisa data tersebut untuk diambil keputusan apakah pasien mengalami

penyakit liver, pre liver atau negatif liver.

4.3 Hasil Tampilan Sistem
Berikut merupakan hasil tampilan dari sistm pakar penyakit liver yang telah
berhasil penulis buat :
a. Tampilan Halaman Login
Gambar dibawah ini merupakan tampilan dari halaman login. Pada

tampilan ini nantinya admin dapat masuk ke sistem dengan menggunakan

username dan password yang telah ditentukan.

&

SISTEM PAKAR PENYAKIT LIVER

Silahkan Masuk Untuk Memulai

Gambar 4.1 Tampilan Halaman Login
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b. Tampilan Halaman Home
Gambar dibawah ini merupakan tampilan halaman home pada aplikasi
sistem pakar penyakit liver. Pada tampilan ini nantinya admin dapat memilih

menu-menu yang telah disediakan pada sistem.

SISTEM PAKAR
PENYAKIT LIVER €) omn

O3 Full Screen

# Home
Dashboard

Silahkan Pilih Menu Dibawah Ini Untuk Menampilkan Data

@ / Dashboard
X Masukkan Data

= List Pasien

il Analisa Data
£

Input Data Pasien Analisa Data Pasien

Gambar 4.2 Tampilan Halaman Home

c. Tampilan Halaman Input Data Pasien

Gambar dibawah ini merupakan tampilan halaman input data pasien.
Pada halaman ini nantinya admin dapat memasukkan data-data pasien yang
akan dianalisa gejala penyakit livernya. Admin dapat memasukkan data

sesuai dengan form yang telah disediakan pada sistem.
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SISTEM PAKAR
PENYAKITLIVER © €) emin -

{3 Full Screen

# Home
Input Data Pasien

@ / Input Data Pasien
Input Data Pasien Berdasarkan Form Yang Telah Disediakan

& Masukkan Data

£ List Pasien
Input Data Pasien

s Analisa Data

Nama Nama

Umur Umur

Alamat Alamat

Nomor Handphone Nomor Handphone

Pilih Gejala

Nyeri pada bagian perut Ya v

Gambar 4.3 Tampilan Halaman Input Data Pasien

d. Tampilan Halaman List Data Pasien

Gambar dibawah ini merupakan tampilan dari halaman list data pasien.
Pada tampilan ini nantinya admin dapat melihat data-data dari pasien yang
telah berhasil dimasukkan sebelumnya. Admin juga dapat mengubah dan

menghapus data pasien pada halaman ini.

SISTEM PAKAR . ‘
PENYAKIT LIVER < [EEEARESES €) xmin

# Home
List Data Pasien
List Data Pasien Yang Sudah Diupload

@ / List Data Pasien
2 Masukkan Data

= List Pasien
Tabel List Data Pasien

ksl Analisa Data

Show 10 v entries Search:
No 7. Nama Umur Alamat Nomor Handphone Jenis Kelamin
1 Briana Aliandra 33 JIn. Medan-Area 082166216671 Perempuan
2 Alfarabi 21 JL. KENARI XX NO. 798;RT ;;RW ;;KODEPOS :20226 A 087777777777 Laki-Laki
3 Firman Utina 21 JIn. Perjuangan. Gg 14. 082166216671 Laki-Laki
Showing 1 to 3 of 3 entries Preslous Next
‘ »

Gambar 4.4 Tampilan Halaman List Data Pasien.
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e. Tampilan Halaman Ubah Data Pasien
Gambar dibawah ini merupakan tampilan dari halaman ubah data pasien.

Pada tampilan ini nantinya admin dapat mengubah data-data pasien yang

telah berhasil dimasukkan sebelumnya.

UPDATE DATA PASIEN

*Nama

Briana Aliandra

*Umur
33

“Alamat

Jin. Medan-Area

“Nomor Handphone
082166216671

*Jenis Kelamin

Laki-Laki

Gejala
*Nyeri pada bagian perut

Ya

*Kedua mata menguning

Gambar 4.5 Tampilan Halaman Ubah Data Pasien

f. Tampilan Halaman Analisa Pasien
Gambar dibawah ini merupakan tampilan dari halaman analisa data
pasien. Pada tampilan ini nantinya admin dapat melihat apakah pasien yang

telah dimasukkan datanya mengalami penyakit liver, pre liver atau negatif

liver.
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SISTEM PAKAR
PENYAKIT LIVER © €) womn -

{3 Full Screen

# Home
List Data Pasien
List Data Pasien Yang Sudah Diupload

@ / List Data Pasien
L Masukkan Data

= List Pasien
Tabel List Data Pasien

lad Andlisa Data

Show 10 v entries Search:
No 1 Status Nilai Nama Umur Alamat Nomor He
1 Negatif Hati (Liver) 0 Briana Aliandra 33 Jin. Medan-Area 082166211
2 Pre Hati (Liver) 0.132 Alfarabi 21 JL. KENARI XX NO. 798;RT :;RW :;KODEPOS :20226 A 08777777
3 Pre Hati (Liver) 0.594 Firman Utina 21 JIn. Perjuangan. Gg 14. 08216621t
Showing 1 to 3 of 3 entries Brevious Next

Gambar 4.6 Tampilan Halaman Analisa Data Pasien

g. Tampilan Halaman Detail Data Pasien
Gambar dibawah ini merupakan tampilan dari halaman detail data
pasien. Pada tampilan ini nantinya admin dapat melihat detail data-data dari

pasien yang telah dimasukkan beserta rincian gejala yang ia alami.

Detail Pasien : Briana Aliandra

Judul Keterangan
Nama : Briana Aliandra
Umur 33

Alamat : Jin. Medan-Area
Nomor Handphone 082166216671

Jenis Kelamin Perempuan

Gejala Status

Nyeri Pada Bagian Perut Tidak
Kedua Mata Menguning Tidak
Lemas: Tidak
Demam Tidak
Tangan Gemetar © Tidak
Sakit Pada Bokong Tidak
Nyeri dan Panas Pada Bagian Hati : Tidak
Perut Kembung Tidak

Perut Membesar Tidak

Gambar 4.7 Tampilan Halaman Detail Data Pasien



4.4

Pengujian Sistem

Tabel 4.1 Pengujian Sistem
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No | Bulir Pengujian Output yang Output yang | Keterangan
diharapkan keluar
1 Login sistem Sistem dapat Sistem berhasil Sesuai
memproses data | memproses data
yang yang
dimasukkan pada dimasukkan
saat login. pada saat login
2 | Input data pasien Sistem dapat Sistem berhasil Sesuai
memproses dan | memproses dan
menyimpan data- menyimpan
data pasien yang | data-data pasien
dimasukkan oleh yang
admin. dimasukkan oleh
admin.
Menampilkan Sistem dapat Sistem berhasil Sesuai
data pasien menampilkan menampilkan
data-data pasien | data-data pasien
yang telah yang telah
berhasil berhasil
dimasukkan oleh | dimasukkan oleh
admin admin
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Ubah data Sistem mampu Sistem berhasil Sesuai
pasien mengubah data | mengubah data
pasien yang telah pasien yang
dimasukkan oleh telah
admin dimasukkan oleh
admin
Implementasi Sistem mampu | Sistem berhasil Sesuai
Backpropagation meng- meng-
implementasikan | implementasilan
metode metode
backpropagation | backpropagation

penulis buat :

a. Kelebihan Sistem

4.5 Kelebihan dan Kekurangan Sistem

Berikut merupakan kelebihan dan kelemahan dari sistem yang telah berhasil

1) Sistem ini dapat membantu dan mempercepat proses analisa penyakit

liver pada pasien.

2) Sistem ini mampu menganlisa data pasien dalam jumlah besar

sekaligus.
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3) Sistem menggunakan metode backpropagation secara benar, oleh
sebab itu hasil analisa yang dikeluarkan juga akan dapat
dipertanggung jawabkan.

b. Kekurangan Sistem

1) Sistem ini belum dapat diakses secara online karena belum memiliki

domain dan server.

2) Sistem ini masih menggunakan sistem localhost yang artinya untuk

saat ini sistem hanya bisa diakses pada satu perangkat saja.



BAB V

PENUTUP

5.1 Kesimpulan

Berdasarkan pembahasan dalam pembuatan sistem pakar untuk mendeteksi

penyakit liver, maka dapat diambil kesimpulan sebagai berikut :

a. Sistem pakar pendeteksi penyakit liver ini dapat membantu dan
mempercepat proses analisa gejala penyakit liver pada pasien RS.
Djoelham binjai.

b. Dengan menggunakan sistem ini, pihak rumah sakit dapat menganalisa
data pasien dalam sekala besar secara sekaligus tanpa harus menunggu
lama untuk mengeluarkan hasil analisa.

c. Dengan metode perhitungan backpropagation sistem akan menganalisa

data dan gejala penyakit liver secara tepat dan cepat.

5.2 Saran
Berikut merupakan saran yang penulis berikan berdasarkan pembahasan
dalam pembuatan sistem pakar untuk mendeteksi penyakit liver :
a. Sistem ini masih menggunakan sistem lokal. Yang artinya sistem ini
hanya dapat diakses pada satu komputer saja. Untuk dapat digunakan
secara online, sistem ini membutuhkan domain dan server sehingga

dapat diakses secara online.
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b. Kedepannya penulis berharap sistem ini dapat dikembangkan kedalam
bentuk platform (sistem) lain seperti Android atau 10S sehingga menjadi
lebih bervariasi.

c. Sistem ini masih dapat dikembangkan lebih dalam lagi sehingga dapat

menganalisa banyak penyakit selain penyakit liver.
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