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 Inkontinensia Urine merupakan keluarnya urine yang tidak disadari pada 

waktu dan tempat yang tidak tepat diluar keinginan. Inkontinesia Urine 

disebabkan oleh perubahan pada anatomi dan fungsi organ kemih lansia, 

obesitas, menopause, usia lanjut. Gejala Inkontinesia yang biasanya terjadi 

adalah kencing sewaktu batuk, mengedan, tertawa, bersin, berlari, serta 

perasaan ingin kencing yang mendadak, kencing berulang kali, dan kencing 

di malam hari. Secara umum untuk mengetahui penyakit ini harus konsultasi 

ke dokter spesialis, namun dengan perkembangan teknologi informasi dalam 

bidang computer sekarang ini ada solusi yang dapat digunakan untuk 

mengetahui gejala-gejala Inkontinesia Urine, salah satunya adalah system 

pakar. Hasil penelitian merupakan terciptanya sebuah aplikasi Sistem Pakar 

dengan Metode Dempster Shafer yang dapat Mendiagnosa penyakit 

Inkontinensia Urine Pada Lansia. 
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1. PENDAHULUAN  

Inkontinensia Urine merupakan keluarnya urine yang tidak disadari/mengompol pada waktu dan tempat 

yang tidak tepat diluar keinginan. Inkontinensia urine adalah pengeluaran urine secara spontan pada 

sembarang waktu diluar kehendak[1].  

Menurut data dari WHO, 200 juta penduduk di Dunia yang mengalami inkontinensia urin. Menurut 

national kidney and urologyc disease advisory board di Amerika Serikat, Jumlah penderita inkontinensia 

mencapai 13 juta dengan 85 % diantaranya perempuan. Jumlah ini sebenarnya masih sangat sedikit dari 

kondisi sebenarnya, sebab masih banyak kasus yang tidak dilaporkan[2]. Secara umum untuk mengetahui 

penyakit ini harus konsultasi ke dokter spesialis, namun dengan perkembangan teknologi informasi dalam 

bidang komputer sekarang ini ada solusi yang dapat digunakan untuk mengetahui gejala-gejala Inkontinesia 

Urine, salah satunya adalah sistem pakar.  

Sistem pakar merupakan suatu program aplikasi komputerisasi yang berusaha menirukan proses 

penalaran dari seorang ahlinya dalam memecahkan masalah spesifikasi atau bisa dikatakan merupakan 

duplikat dari seorang pakar karena pengetahuannya disimpan didalam basis pengetahuan untuk diproses 
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pemecahan masalah[3]. Dalam sistem pakar terdapat beberapa jenis klasifikasi aplikasi salah satunya yaitu: 

reparasi. Dalam klasifikasi reparasi terdapat beberapa metode, yaitu salah satunya metode Dempster Shafer. 

 

2. METODE PENELITIAN  

2.1 Sistem Pakar 

Sistem pakar atau sering disebut dengan expert system merupakan cabang dari artificial intelligence 

atau kecerdasan buatan yang kinerjanya mengadopsi keahlian dari seorang pakar dan menyimpan 

pengetahuannya didalam komputer sehingga memungkinkan pengguna dapat berkonsultasi layaknya dengan 

pakar manusia[4]. 

 

2.2 Penyakit Inkontinensia Urine 

Inkontinensia urine adalah gangguan buang air kecil, di mana seseorang tidak dapat mengontrol proses 

buang air kecilnya. Secara umum Inkontinesia Urine disebabkan oleh perubahan pada anatomi dan fungsi 

organ kemih lansia, obesitas, menopause, usia lanjut. Gejala Inkontinesia yang biasanya terjadi adalah 

kencing sewaktu batuk, mengedan, tertawa, bersin, berlari, serta perasaan ingin kencing yang mendadak, 

kencing berulang kali, dan kencing di malam hari. 

 

2.3 Metode Dempster Shafer 

Dempster Shafer adalah suatu teori matematika untuk pembuktian berdasarkan belief functions and 

plausible reasoning (fungsi kepercayaan dan pemikiran yang masuk akal), yang digunakan untuk 

mengkombinasikan potongan informasi yang terpisah (bukti) untuk mengkalkulasi kemungkinan dari suatu 

peristiwa. Teori ini dikembangkan oleh Arthur P. Dempster dan Glenn Shafer[5]. 

Secara umum teori Dempster-Shafer ditulis dalam suatu interval , Belief dan Plausibility[6]: 

1. Belief (Bel) adalah ukuran kekuatan evidence dalam mendukung suatu himpunan proposisi. Jika bernilai 

0 maka mengindikasikan bahwa tidak ada evidence, dan jika bernilai 1 menunjukkan adanya kepastian. 

2. Plausibility juga bernilai 0 sampai 1, jika yakin akan X’ maka dapat dikatakan Bel (X’) = 1 sehingga 

dari rumus nilai Pls (X) = 0. 

Dimana :  Bel(X) = Belief (X) 

Pls(X) = Plausibility (X)  

m(X) = mass function dari (X)  

m(Y) = mass function dari (Y) 

Teori Dempster-Shafer dikenal adanya frame of discrement yang dinotasikan dengan θ. Frame ini 

merupakan semesta pembicaraan dari sekumpulan hipotesis. Tujuannya adalah mengaitkan ukuran 

kepercayaan elemen-elemen θ. Tidak semua evidence secara langsung mendukung tiap-tiap elemen. Untuk 

itu perlu adanya probabilitas fungsi densitas (m). Nilai m tidak hanya mendefinisikan elemenelemen θ saja, 

namun juga semua subsetnya. Sehingga jika θ berisi n elemen, maka subset θ adalah 2ⁿ. Jumlah semua m 

dalam subset θ sama dengan 1. Apabila tidak ada informasi apapun untuk memilih hipotesis, maka nilai : 

m{θ} = 1,0.  

𝑚3(𝑍) =
∑𝑋 ∩ 𝑌 =𝑧𝑚1(𝑥).𝑚2(𝑦)

1 − ∑𝑋 ∩ 𝑌 = ∅𝑚1 (𝑥).𝑚2(𝑦)
 

. 

 

 

 

 

 

3. METODOLOGI PENELITIAN 

3.1 Metode Penelitian 

Metode yang dilakukan dalam penelitian ini umunya menggunakan konsep metodologi penelitian jenis 

research and development . Penelitian research and development merupakan pencarian atau penyelidikan 
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kritis yang memiliki tujuan untuk menemukan pengetahuan atau harapan baru, penelitian ini akan bermanfaat 

dalam mengembangkan suatu produk atau layanan baru. 

 

3.2 Metode Perancangan Sistem 

Metode Perancangan Sistem adalah suatu tahapan yang harus dilakukan setelah menganalisis sebuah 

masalah, pada tahapan inilah perancangan sebuah sistem di rancang. Salah satu cara dalam merancang atau 

membangun sebuah sistem adalah dengan  menggunakan Metode Waterfall. 

 

3.3 Algoritma Sistem 
Algoritma sistem merupakan sebuah tahapan yang dilakukan sebelum melakukan proses diagnosa 

terhadap penyaki Inkontinensia Urine pada lansia. 

3.3.1 Flowchart Metode Penyelesaian 

Berikut ini merupakan flowchart dari metode Dempster Shafer yaitu 

 

Gambar 3.1 Flowchart Metode Dempster Shafer 

3.3.2  Rule 

IF buang air kecil Saat olahraga AND buang air kecil ketika mendengar suara air mengalir AND buang 

air kecil saat bersin AND buang air kecil saat batuk AND buang air kecil saat tertawa THEN Stress 

Incontinence 

IF buang air kecil ketika mendengar suara air mengalir AND buang air kecil sedikit sedikit terus 

menerus AND buang air kecil ketika berhuungan seksual AND buang air kecil ketika berubah posisi 

tubuh AND buang air kecil dicelana secara tiba tiba THEN Urge Incontinence 

IF  buang air kecil tidak tuntas atau anyang anyangan AND buang air kecil sedikit sedikit terus menerus 

AND buang air kecil saat tertawa AND buang air kecil ketika berubah posisi tubuh THEN Overflow 

Incontinence 

Tabel 3.1 Basis Pengetahuan 

Penyakit Kode Gejala  Nilai 
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Gejala Densitas 

Stress 

Incontinence 

(P1)  

G01 Buang air kecil Saat olahraga 0,7 

G02 Buang air kecil ketika mendengar suara air mengalir 0,7 

G05 Buang air kecil saat bersin 0,6 

G06 Buang air kecil saat batuk 0,6 

G08 Buang air kecil saat tertawa 0,5 

Urge 

Incontinence 

(P2) 

G02 Buang air kecil ketika mendengar suara air mengalir 0,7 

G04 Buang air kecil sedikit sedikit terus menerus 0,8 

G07 Buang air kecil ketika berhuungan seksual 0,8 

G09 Buang air kecil ketika berubah posisi tubuh 0,5 

G10 Buang air kecil dicelana secara tiba tiba 0,7 

Overflow 

Incontinence 

(P3) 

G03 Buang air kecil tidak tuntas atau anyang anyangan 0,8 

G04 Buang air kecil sedikit sedikit terus menerus 0,8 

G08 Buang air kecil saat tertawa 0,5 

G09 Buang air kecil ketika berubah posisi tubuh 0,5 

 

Tabel 3.2 Range Persentase Hasil 

No. Nilai Bobot Gejala Persentase Nilai Densitas Keterangan 

1. 1 100% Sangat Pasti 

2. 0.75 – 0.99 75% Pasti 

3. 0.50 – 0.74 50% Cukup Pasti 

4. < 0.50 25% Kurang Pasti 

 

3.3.3 Perhitungan  Dempster Shafer 

Seorang pasien wanita berusia lanjut mengalami penyakit Inkontinensia Urine. wanita tersebut diduga 

mengalami penyakit Inkontinensia Urineyang belum diketahui sejauh mana perkembangan penyakitnya. 

Kemudian wanita tersebut melakukan konsultasi dengan menyatakan beberapa gejala yang dialami nya, 

untuk gajala-gejala yang di alami wanita tersebut : 

1. Buang air kecil ketika mendengar suara air mengalir (G02) 

2. Buang air kecil saat bersin (G05) 

3. Buang air kecil saat batuk (G06) 

4. Saat tertawa (G08) 

Dari jawaban di atas maka akan dicari persentasi kemungkinan dari gejala-gejala yang terjadi dengan 

menggunakan perhitungan Dempster Shafer sebagai berikut ini : 

Gejala 1 : buang air kecil ketika mendengar suara air mengalir 

 Belief  : m1{P1P2} = 0.7 

 Plausibility : m1 (θ) = 1 – 0.70 = 0.30 

Gejala 2 : buang air kecil saat bersin 

 Belief  : m2 {P1} = 0.60 

 Plausibility : m2 (θ) = 1 – 0.60 = 0.40 

Maka dapat aturan kombinasi m1 {P1P2} dengan m2 {P1} 

Table 3.3 Perhitungan Dempster Shafer 

 m1{P1P2} = 0.7 m1 (θ) = 0.3 

m2{P1} = 0.6 {P1} =  0.70 * 0.6 =0.42 {P1} = 0.3 * 0.6 = 0.18 

m2 (θ) = 0.4 {P1P2}= 0.4 * 0.7 = 0.28 (θ) =   0.3 * 0.4 = 0.12 

 

Dari hasil kombinasi dari table diperoleh nilai m3 : 
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m3{P1} = 
0,42+0,18

1−0
= 0,6 

m3{P1P2} = 
0.28

1−0
= 0,28 

m3 (θ)   = 
0,12

1−0
= 0,12 

Gejala 3 : buang air kecil saat batuk 

 Belief  : m4 {P1} = 0.6 

 Plausibility : m4 { θ }  = 1 – 0.60 = 0.4 

Maka didapat aturan kombinasi : 

Tabel 3.4 Perhitungan Dempster Shafer 

 m4 {P1} = 0.6 m4 (θ) = 0.4 

m3{P1} = 0.6 {P1} =0.6*0.6=  0.36 {P1} =0.4* 0.6= 0.24 

m3{P1P2} = 0.28 {P1} = 0.6*0.28 =0.168 {P1P2} =0.4*0.28= 0.112 

m3 (θ) = 0.12 {P1} = 0.6*0.12=0.072 (θ)= 0.4*0.12= 0.048 

 

Dari hasil kombinasi maka dari table diperoleh m5 : 

m5 {P1}  =  
0.36+0.168+0.072+0.24

1−0
= 0.84 

m5 {P1P2} = 0.112 

m5 (θ)    = 0.048 

Gejala 4 : buang air kecil saat tertawa 

 Belief  : m6{P1P3}  =  0.5 

 Plausibility : m6 (θ) = 1- 0.5 = 0.5 

Maka didapat aturan kombinasi m7 : 

Tabel 3.5 Perhitungan Dempster Shafer 

 m6{P1P3}  =  0.5 m6 (θ)= 0.5 

m5 {P1} = 0.84 {P1} = 0.5*0.84= 0.42 {P1} = 0.5 * 0.84 = 0.42 

m5 {P1P2} =  0.112 {P1} = 0.5*0.112= 0.056 {P1P2} =0.5*0.112 =0.056 

m5 (θ) = 0.048 {P1P3} = 0.5*0.048 =0.024 (θ) = 0.5*0.048= 0.024 

 

m7 {P1}= 
0.42+0.056+0.42

1−0
= 𝟎. 𝟖𝟗𝟔 

m7 {P1P2}  = 0.056 

m7 {P1P3} = 0.024 

m7 (θ)    = 0.024 

Dari perhitungan di atas dengan adanya 4 gejala yang dialami pasien, maka diambil keputusan 

dengan perhitungan dempster shafer pasien telah mengalami perkembangan penyakit Inkontinensia 

urinedengan nilai  89 %  yang menyatakan pasti pada tingkatan Stress Incontinence 

 

 

 

4. PEMODELAN DAN PERANCANGAN SISTEM 

Pemodelan sistem merupakan alat bantu dalam proses pengembangan sebuah sistem informasi. 

Pemodelan aplikasi pada sistem pakar digunakan untuk mendeteksi penyakit Inkontinesia urine pada lansia . 

Dari gejala-gejala yang dialami menggunakan pemodelan UML (Unifed Modeling Language). UML (Unifed 

Modeling Language) merupakan salah satu pemodelan mengedepankan objek dan dapat digunakan sebagai 

penyederhanaan suatu permesalahan dan mudah dipahami. Dari tiga konsep abstarksi  yang dimilki oleh 

UML maka pendefenisian dapat dirancang dalam bentuk use case diagram, activity diagram, dan class 

diagram. 

 

5. HASIL DAN PEMBAHASAN 

Setelah analisis perancangan aplikasi selesai maka tahapan selanjutnya adalah implementasi dari 

rancangan tersebut sekaligus menguji kinerja dari sistem yang telah dirancang. Sistem pakar dalam 
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mendiagnosa penyakit Inkontinensia Urine ini sudah diuji pada perangkat keras dan perangkat lunak. Pada 

aplikasi ini memiliki interface yang terdiri dari Form Login, Form Menu Utama, Form Data Gejala, Form 

Data Penyakit, Form Diagnosa dan Form Laporan.  

1. Tampilan Form Login 

 
Gambar 5.1 Form Login 

2. Tampilan Form Menu Utama 

 
Gambar 5.2 Form Menu Utama 

3. Tampilan  Form Gejala  
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Gambar 5.3 Form Data Gejala 

4. Tampilan Form Penyakit 

 
Gambar 5.4 Form Data Penyakit 

5. Tampilan Form Data Pasien 

 
Gambar 5.5 Form Data Pasien 

 

6. Tampilan  Form Basis Pengetahuan  

 
Gambar 5.6 Form Basis Pengetahuan 

7. Tampilan Form Diagnosa 
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Gambar 5.7 Form Diagnosa 

8. Tampilan Form Laporan 

 
Gambar 5.8 Form Laporan 

6. KESIMPULAN  

1. Berdasarkan hasil analisa metode Dempster Shafer maka diterapkan kedalam sebuah sistem 

komputer agar dapat mendiagnosa penyakit Inkontinensia Urine pada lansia dengan baik dan cepat, 

maka dari itu ada 3 hal penting agar pengetahuan seorang pakar dapat diolah dengan perhitungan 

algoritma Dempster Shafer, yaitu data gejala, data  penyakit dan basis pengetahuan. 

2. Berdasarkan hasil rancangan aplikasi sistem pakar mendiagnosa penyakit Inkontinensia Urine pada 

lansia dengan metode Dempster Shafer telah dirancang  menggunakan pemodelan UML (Unified 

Modeling Language), yaitu aplikasi yang digambarkan pada Use Case Diagram, Activity Diagram 

dan Class Diagram. Kemudian dilakukan pengkodean dengan perancangan tersebut kedalam bentuk 

Desktop Programming  

3. Berdasarkan hasil pengujian maka sistem pakar mendiagnosa penyakit Inkontinensia Urine pada 

lansia dengan metode Dempster Shafer diuji dengan cara membandingkan penyelesaian kasus 

penyakit yang diolah oleh sistem dengan pengetahuan oleh seorang pakar. 
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