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           Perkembangan teknologi di zaman milenial ini telah 

mengalami banyak perubahan yang sangat maju, seiring berjalannya 

dengan kebutuhan manusia yang semakin maju. Kini, komputer telah 

digunakan secara luas diberbagai bidang, khususnya dalam bidang 

kesehatan. Tonsilitis adalah salah satu penyakit infesksi pada saluran 

pernafsan (ISPA) yang sering terjadi pada balita dan orang dewasa. 

Definisi ini harus mengandung banyak vitamin C mempengaruhi 

kejadian tonsilitis terkait fungsi dalam sistem imun pada tubuh. 

          Untuk mengetahui atau adanya gejala pada tonsilitis ini, 

dengan adanya susah saat menelan pada tenggorkan kurangnya 

minum minuman yang hangat, terlalu banyak mengkonsumsi 

makanan-makanan berminyak, bisa mengakibatkan tonsilitis yang 

berkelanjutan atau yang biasa disebut dengan amandel. 

Satu, berdasarkan hasil analisa masalah yang terjadi terkait 

dengan mendiagnosa penyakit radang Tonsilitis dengan metode 

Certainty Factor, Dua Berdasarkan hasil penelitian merancang sistem 

yang dalam upaya menyelesaikan masalah yang digunakan untuk 

mendiagnosa penyakit Tonsilits dengan metode Certainty Factor, Tiga 

Membangun sebuah sistem pakar yang baik, dengan metode Certainty 

Factor dalam penyelesaian masalah dalam mendiagnosa penyakit 

Tonsilitis,Dan empat Mengimplementasikan sistem yang dibangun 

sebelum digunakan untuk membantu masyarakat terkait dengan 

penyakit Tonsilitis 
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1. PENDAHULUAN 

Perkembangan teknologi di zaman milenial ini telah mengalami banyak perubahan yang sangat maju, seiring 

berjalannya dengan kebutuhan manusia yang semakin maju. Kini, komputer telah digunakan secara luas diberbagai 

bidang, khususnya dalam bidang kesehatan. Hal ini dapat medorong para ahli untuk semakin mengembangkan sistem 

agar membantu kerja manusia bahkan melebihi kemampuan kerja manusia itu sendiri.  Tonsilitis adalah salah satu 

penyakit infesksi pada saluran pernafsan (ISPA) yang sering terjadi pada balita dan orang dewasa. Definisi ini harus 

mengandung banyak vitamin C mempengaruhi kejadian tonsilitis terkait fungsi dalam sistem imun pada tubuh[1]. 

Untuk mengetahui atau adanya gejala pada tonsilitis ini, dengan adanya susah saat menelan pada tenggorkan 

kurangnya minum minuman yang hangat, terlalu banyak mengkonsumsi makanan-makanan berminyak, bisa 

mengakibatkan tonsilitis yang berkelanjutan atau yang biasa disebut denganamandel. Tonsilitis kronis adanya 

peradang tonsil yang menetap sebagai infeksi akut atau subliknis yang berulang. Ukuran pada tonsil membesar akinat 

hiperplassiaparaenkim atau degenerasifibrionoid dengan obstuksi kripta tonsil, yang menakibatkan keruskan 
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permanen pada tonsil. Menurut beberapa peneltian menunjukan bahwa dapat hubungan antara infeksi pada rongga 

toraks dengan ada. 
menunjukan bahwa dapat hubungan antara infeksi pada rongga toraks dengan ada hygiene mulut yang jelek atau bau 

mulut. Akan tetapi menurut penelitian yang disebabkan pada tonsilitis ini terjadi pada anak yang memiliki ISPA dan 

riwayat ISPA yang tidak dapat diterapi secara akurat. Dan juga penyakit tonsilitis ini serangan ISPA yang berulang 

salah satu faktor tersebut diakibatkan pencermaran pada kualitas udara diluar maupun didalam ruangan[3]. 

Sumber pencermaran di dalam ruangan terdapat pada ada asap rokok, asap obat nyamuk, asap pembakaran dapur. 

Sedankan pencemaran diluar ruang terjadi oleh debu jalanan, asap kendaran dan pabrik. 

Berdasarkan pengamatan yang dilakukan, kuranganya pengetahuan masyarakat tentang penyakit tonsilitis dan 

keterbatasan petugas medis yang tersebar diberbagai daerah mengakibatkan terhambatnya penanganan tersebut 

terhadap pasien yang menderita penyakit tonsilitis, serta dengan terhambatnya penanganan tersebut maka pasien yang 

menderit penyakit tonsilitis akan menjadi sangat buruk keadaannya. Dalam hal ini, maka memelurkan sebuah metode 

yang mampu dan teruji dalam mendiagnosa penyakit untuk menyimpulkan hasil keputasan menggunakan sistem 

pakar[4].suatu sistem yang dapat membantu mengambilkeputusan melalui penggunaan data dan model keputusan 

untuk memecahkan masalah yang sifatnyasemi terstruktur maupun yang tidak terstruktur[2]. Implementasi Sistem 

Pakar telah banyak digunakan dalam melakukan analisa hasil keputusan pada penyakit seperti yang digunakan untuk 

mendiagnosa penyakit pada tenggorokan dan bauk mulut yang dialami pada manusia. Pada konsep sistem pakar yang 

nantinya akan digunakan dalam upaya mendiagnosa penyakit radang Tonsilitis (amandel) akan menggunakan metode 

certainty faktor[3]. Maka sistem yang telah digunakan dengan metode certainty faktor merupakan landasan teori yang 

digunakan untuk mengkordinasikan ketidakpastian dan pemikiran (inexact reasoning) seorang pakar[5]. 

Berdasarkan uraian latar belakang di atas maka dengan ini diangkatlah judul penelitian Sistem Pakar 

Mendiagnosa Penyakit Radang Tonsilitis (Amandel) Dengan Metode Certainty Factor ”. 

 
2. KAJIAN PUSTAKA 

2.1 Tonsilitis (amandel) 

 Amandel (Tonsilitis) merupakan salah satu peradangan pada tonsil (atau biasa disebut amandel) yang dapat 

disebabkan oleh berbagai faktor, namun hampir 50% kasus tonsilitis disebabkan karena infeksi bakteri 

streptokokkus[6]. 

Telah dibuktikan, banyak kasus amandel (tonsilitis) dikenal dengan kumpulan jaringan limfoid yang terletak 

pada kerongkongan dibelakang kedua ujung lipatan belakang mulut[7].  
2.2 Sistem Pakar 

Sistem pakar adalah program yang berbasis pengetahuan yang disediakan solusi-solusi untuk menyelesaikan 

suatu masalah yang merupakam suatu program yang meniru proses pemikiran dan pengetahuan pakar dalam 

menyelesaikan satu masalah tertentu[12]. 

Menurut salah satu pakar Sri Kumala dewi bahwa sistem pakar adalah seorang yang mempunyai keahlian 

dalam bidang tertentu, yaitu pakar yang memiliki knowledge atau khusus yang orang lain tidak mengetahui atau 

kemampuan dalam bidang yang dimilikinya.[13] Sistem pakar yaitu salah satu cabang dari artifical intelligence  yang 

membuat salah satu pengguna secara luas knowledge  yang khus untuo menyelsaikan suatu tingkah manusia yang 

dimiliki seorang pakar[9].seorang ialah orang yang memiliki keahlian dalam bidang tertentu, seorang pakar yang 

mempunyai knowledge  atau kemampuan khusus yang orang lain tidak mengetahui atau mampu didalam bidang yang 

dimilikinya. 

2.3 Metode Certainty Factor 

Certainty factor (CF) diperkenakan oleh Shortliffe dan Buchanan dalam pembuatan MYCIN. Certainty Factor 

adalah nilai parameter klinik yang diberikan oleh MYCIN untuk menjukkan besarnya kepercayaan pada certainty 

factor (CF)[17]. Seorang pakar yang telah diusulkan[19]sering menganalisis informasi yang dengan ungkapan ketidak 
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pastian, untuk mengkomodisikan hal ini digunakan certainty factor (CF) guna menggambarkan tingkat keyakinan 

pakar terhadap masalah yang sedang dihadapi. 

Dalam metode Certainty Factor ada beberapa jenis perhitungan yang harus disesuaikan dengan rule-rule dan 

fakta yang ada, berikut ini merupakan jenis-jenis perhitungan metode Certainty Factor[13] : 

1. Rule  dengan Evidance tunggal Hipotesa Tunggal 

IF E Then H (CF Rule) 

      CF(H|E) = CF(E) x CF(H).........................          ................................................[2.4] 

2. Rule dengan Evidance E banyak dan Hipotesa H tunggal 

a. IF E1 AND E2   ...........  AND En THEN H (CF Rule) 

CF(H,E) = min[CF(E1),CF(E2), ................. , CF(En)] x CF (Rule)  .................  [2.5] 

b. IF E1 OR E2  ..............  OR En THEN H  

CF(H,E) = max[CF(E1),CF(E2), ................ , CF(En)] x CF (Rule)  .................  [2.6] 

3. kombinasi dua buah Rule dengan Evidence berbeda (E1 dan E2), tetapi hipotensinya sama. 

IF E1 THEN H Rule 1 CF(H,E1) = CF1 = C(E1) x CF (rule 1) 

IF E2 THEN H Rule 2 CF(H,E2) = CF2 = C(E2) x CF (rule 2) 

CF(CF1,CF2)= {

𝐶𝐹1 + 𝐶𝐹2 (1 −  𝐶𝐹1) 𝐽𝑖𝑘𝑎 𝐶𝐹1 𝑑𝑎𝑛 𝐶𝐹2 > 0
𝐶𝐹1+𝐶𝐹2

1−min[𝐶𝐹1,𝐶𝐹2]
 𝐽𝑖𝑘𝑎 𝐶𝐹1 𝑎𝑡𝑎𝑢 𝐶𝐹2 < 0 

𝐶𝐹1 +  𝐶𝐹2 (1 +  𝐶𝐹1)𝑗𝑖𝑘𝑎 𝐶𝐹1 𝑑𝑎𝑛 𝐶𝐹2 < 0

.............................................[2.7] 

keterangan :  

E : Evidence 

H : Hipotesa 

CF1,2  : Hasil perkalian CF Pakar dengan CF User. 

 

3. METODOLOGI PENELITIAN 

3.1 Metodologi Penelitian 

Metode penelitian merupakan cara yang digunakan peneliti untuk mencapai tujuan untuk menentukan 

jawabanatas masalah yang diajukan. Dalam melakukan penelitian ada beberapa cara yang dapat digunakan 

mendapatkan data yaitu :  

Adapun beberapa teknik yang digunakan dalam pengumpulan data dari penelitian, yaitu: 

a. Data Collecting 

  Dalam teknik pengumpulan data yang dilakukan dilakukan dalam penelitian ini yaitu : (a) Wawancara. 

Upaya observasi pada penelitian ini dilakukan dengan tinjauan dan pengamatan langsung ke Praktek Dokter Penyakit 

Radang Tonsilitis (amandel) pada dr. M. Zuchri Darmawan ditempat praktek tersebut akan dilakukan analisis masalah 

yang dihadapi kemudian diberikan resume atau rangkuman masalah apa saja yang terjadi selama ini terkait dalam 

proses mendiagnosa penyakit Penyakit Radang Tonsilitis (amandel). Wawancara (Interview) 

b. Studi Literatur 
Dalam studi literatur, penelitian ini banyak menggunakan jurnal-jurnal dari sumber refrensi. Dari komposisi 

yang ada jumlah literatur yang digunakan sebanyak 29 (jurnal). Diharapkan dengan literatur tersebut dapat 

membantu peneliti didalam menyelesaikan permasalahan yang terjadi pada Praktek Dokter Penyakit Radang 

Tonsilitis (amandel) pada dr. M. Zuchri Darmawan. 

4. ANALISA DAN HASIL 

4.1 Algoritma Sistem 

 Algoritma sistem merupakan penjelasan langkah-langkah yang disusun secara logis dan sistematis untuk 

penyelesaian masalah dalam perancangan aplikasi Sistem Pakar Mendiagnosa Penyakit Radang Tonsilitis (amandel) 

Dengan Metode Certainty Factor. 

4.1.1 Flowchart Metode Certainty Factor 

 Berikukt ini adalah flowchartdari metode Certainty Factor yaitu sebagai berikut: 
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Gambar 3.1 flowchart metode Certainty Factor 

4.1.2 Menentukan Jenis Penyakit 

 Pengambilan keputusan ini dilakukan berdasarkan kriteria yang telah ditetapkan sebagai tolak ukur penilaian 

dalam menentukan Smk Rujukan di Kabupaten Deli Serdang. Adapun kriteria yang digunakan adalah sebagai berikut: 

Tabel 3.2 Tabel Keterangan Kriteria 

No Kode Penyakit Nama Jenis Penyakit 

1 P01 Tonsillitis (Amandel) 

1. IF radang tenggorokan 

AND kesulitan atau sakit saat menelan 

AND batuk 

AND demam yang disertai menggigil 

AND kurangnya nafsu makan 

AND memiliki nafas bau 

THEN penyakit ini memiliki gejala pada Tonsilitis (amandel) 
 

 Dalam penentuan apa saja gejala penyakit yang dilakukan wawancara dengan dr. M. Zuchri Darmawan, yang 

telah didapatkan beberapa gejala seperti pada tabel dibawah ini :. 
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Tabel 3.2 Nama Gejala 

No Kode Gejala Nama Gejala 

1 G01 
Radang tenggorokan 

2 G02 Kesulitan atau sakit saat 

menelan 

3 G03 
Batuk 

4 G04 Demam yang disertai 

dengan mengigil 

5 G05 
Kurangnya nafsu makan 

6 G06 Perasaan cemas yang 

berlebihan  

7 G07 
Napas bau 

8 G08 Sakit kepala 

9 G09 Tenggorokan kaku 

10 G10 Susah tidur  

 

4.1.3 Menentukan Nilai Bobot Pada Setiap Gejala 
 Basis pengetahuan disajikan dalam aturan-aturan yang berbentuk pasangan keadaan aksi (condition-action) 

“JIKA (IF) keadaan terpenuhi atau terjadi MAKA (THEN)” suatu aksi akan terjadi. Maka dibuatlah rulenya terlebih 

dahulu berdasarkan kaidah sistem pakar dengan metode Certainty Factor. Berikut adalah rule dalam pembentukan 

penyakit Tonsilitis (amandel) : 

 

     Tabel 3.3 Nilai CF User 

 

 

  

Kode Gejala Nama Gejala Nilai CF 

G01 
Radang tenggorokan 0,6 

G02 
Kesulitan atau sakit saat menelan 0,6 

G03 
Batuk 0,5 

G04 
Demam yang disertai dengan mengigil 0,3 

G05 
Kurangnya nafsu makan 0,4 

G06 
Perasaan cemas yang berlebihan  0,2 

G07 
Napas bau 0,4 
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Tabel 3.3 Nilai CF User (Lanjutan) 

4.1.4  Perhitungan Dan Contoh Kasus Certainty Factor 
Berikut ini adalah data pasien yang memiliki indikasi penyakit Gonore dengan gejala seperti berikut ini : 

Nama Pasien G01 G02 G03 G04 G05 G06 G07 G08 G09 G10 

Ramadhan √  √        

Keterangan : 

1. Radang tenggorokan 

2. Batuk 

Dari gejala yang dimiliki oleh pasien, berapakah tingkat keyakinan dan apa solusi yang akan diberikan oleh 

pakar? 

Berikut ini adalah perhitungan untuk menentukan tingkat kenyakinan pada contoh kasus diatas. 

Perhitungan Pasien :  
CF(G01,G03) = G01+G03 x (1-G01)  

= 0,6 + 0,5 x (1- 0,6)  

= 0,6 + 0,5 x 0,4  

= 0,6 + 0,2  

= 0,8 

Berdasarkan perhitungan diatas , maka didapat nilai kepastian kombinasi centainty factor bahwa pasien menderita 

penyakit tonsilitis (amandel) dengan nilai kepastian 80%. 

 

5.  IMPLEMENTASI SISTEM 

1. Landing Page merupakan halaman utama dari aplikasi sistem pakar ini. Berikut ini adalah tampilan dari Landing 

Page yaitu sebagai berikut :  

 
      Gambar 5.1 Tampilan Landing Page 

G08 Sakit kepala 0,2 

G09 Tenggorokan kaku 0,4 

G10 Susah tidur  0,3 
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2. Halaman Gejala  

Berikut ini adalah tampilan antarmuka dari halaman gejala dari aplikasi sistem pakar ini :  

 
Gambar 5.2 Tampilan Halaman Gejala 

3. Halaman Penyebab  

 Berikut ini adalah tampilan antarmuka dari halaman penyebab dari aplikasi sistem pakar ini :  

 
Gambar 5.3 Tampilan Halaman Penyebab 

4. Halaman Cara Mengobati  
 Berikut ini adalah tampilan antarmuka dari halaman cara mengobati dari aplikasi sistem pakar ini  

Gambar 5.4 Form Data Kriteria  
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Gambar 5.4 Tampilan Halaman Cara Mengobati 

5. Halaman Cek Diagnosa  
Berikut ini adalah tampilan antarmuka dari halaman cek diagnosa dari aplikasi sistem pakar ini :  

Gambar 5.5 Tampilan Form Penilaian 

 
 

6. Halaman Hasil Cek Diagnosa  

 

 Berikut ini adalah tampilan antarmuka dari halaman Hasil Cek Diagnosa dari aplikasi sistem pakar ini :  
Gambar 5.6 Tampilan Form Hasil Perhitungan 
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Gambar 5.6 Tampilan Halaman Hasil Cek Diagnosa 

 

7. From Login 

 Berikut ini adalah tampilan antarmuka dari halaman login dari aplikasi sistem pakar ini : 

 
Gambar 5.7 Tampilan Halaman Login 

 
7. Halaman Data Gejala  

Halaman data gejala pada aplikasi ini memiliki dua tampilan, tampilan untuk admin dan untuk dokter, 

berikut ini adalah tampilannya :  

a. Halaman Data Gejala Admin  
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Gambar 5.8 Tampilan Halaman Data Gejala Admin 

 
Halaman Data Gejala Dokter  

 
Gambar 5.9 Tampilan Halaman Data Gejala Dokter 

8. Laporan 

 
Gambar 5.11 Tampilan Laporan 
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6. KESIMPULAN 

 

 Setelah dilakukan penelitian, Dan berdasarkan rumusan masalah yang telah dijelaskan pada Bab terdahulu, maka 

kesimpulan dari penelitian ini yaitu sebagai berikut:  

1. Berdasarkan hasil analisa masalah yang terjadi terkait dengan mendiagnosa penyakit radang Tonsilitis dengan 

metode Certainty Factor.  

2. Berdasarkan hasil penelitian merancang sistem yang dalam upaya menyelesaikan masalah yangdigunakan untuk 

mendiagnosa penyakit Tonsilits dengan metode Certainty Factor.  

3. Membangun sebuah sistem pakar yang baik, dengan metode Certainty Factor dalam penyelesaian masalah dalam 

mendiagnosa penyakit Tonsilitis.  

4. Mengimplementasikan sistem yang dibangun sebelum digunakan untuk membantu masyarakat terkait dengan 

penyakit Tonsilitis.  
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