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ABSTRACT

ISPA (Acute Respiratory Infection) is a disease of the upper or lower
respiratory tract caused by viruses or bacteria that can cause mild infections to
severe and deadly diseases. Lack of public knowledge about symptoms and how to
deal with ISPA is one of the factors causing high mortality due to ISPA. In
addition, the problem in the medical world is the imbalance between patients and
doctors. The role of the expert system that is provided in the form of application is
very necessary to assist someone in diagnosing ISPA disease easily and quickly.
This research uses Bayes theorem method, where the method can solve the
problem of uncertainty and is widely applied in the world of health, especially in
diagnosing panyakit related to the probability and likelihood of disease and
symptoms experienced by patients. For the variables used in the calculation are
33 symptoms and 5 diseases and symptom weights for each disease. The system
that has been designed, along with the testing that has been done, it can be
concluded, that the system built by applying Bayes method is able to diagnose the
type of ISPA accurately based on data and symptoms experienced by patients with
a system success rate of 80% according to the case data , and 20% of case data
that are not in accordance with 10 training data, with 8 patients who are in
accordance with the doctor's validation and 2 patients who are not appropriate.

Keywords — Expert System, Bayes Theorem Method, ISPA
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ABSTRAK

ISPA (Infeksi Saluran Pernafasan Akut) merupakan penyakit saluran pernapasan
bagian atas ataupun bawah yang disebabkan oleh virus atau bakteri yang dapat
menimbulkan infeksi ringan sampai penyakit yang parah dan mematikan.
Kurangnya pengetahuan masyarakat mengenai gejala dan cara penanganan
penyakit ISPA merupakan salah satu faktor penyebab tingginya angka kematian
akibat ISPA. Selain itu, masalah di dalam dunia medis atau kedokteran yaitu
ketidakseimbangan antara pasien dan dokter. Peran sistem pakar yang disediakan
dalam bentuk aplikasi sangat diperlukan untuk membantu seseorang dalam
melakukan diagnosa penyakit ISPA secara mudah dan cepat. Penelitian ini
menggunakan metode teorema bayes, dimana metode tersebut dapat
menyelesaikan permasalahan tentang ketidakpastian serta banyak diterapkan
dalam dunia kesehatan khususnya dalam melakukan diagnosa panyakit yang
berhubungan dengan nilai probabilitas dan kemungkinan dari penyakit serta
gejala-gejala yang dialami oleh pasien. Untuk variabel yang digunakan dalam
penghitungan yakni 33 gejala dan 5 penyakit serta bobot-bobot gejala terhadap
masing-masing penyakit. Sistem yang telah dirancang, beserta pengujian yang
telah dilakukan, maka dapat diambil kesimpulan, bahwa pada sistem yang
dibangun dengan menerapkan metode bayes mampu mendiagnosis jenis penyakit
ISPA secara akurat berdasarkan data dan gejala yang dialami pasien dengan
tingkat keberhasilan sistem sebesar 80% data kasus yang sesuai, serta 20% data
kasus yang tidak sesuai dengan 10 data training, dengan 8 pasien yang sesuai
dengan validasi dokter dan 2 pasien yang tidak sesuai.

Kata kunci — Sistem Pakar, Metode Teorema Bayes, ISPA
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