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1. PENDAHULUAN

Kesehatan jantung menjadi faktor penting dalam tubuh manusia yang sehat. Di dalam badan yang sehat
terdapat organ tubuh manusia yang dapat berfungsi dengan baik. Jantung merupakan organ manusia yang
berperan penting dalam sistem peredaran darah. Penyakit ini bukan termasuk jenis penyakit yang menular
tetapi merupakan salah satu penyakit yang mematikan di dunia. Data WHO menyatakan sebanyak 7,3 juta
penduduk dunia meninggal dikarenakan penyakit jantung[1]

Ganguan-gangguan pada jantung dapat menyebabkan manusia dapat meninggal secara mendadak jika
tidak diketahui gejala secara tepat dan akurat. Penyakit jantung dapat dialami pada semua kalangan termasuk
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kalangan orang muda hingga orang tua. Salah satu gangguan pada jantung ialah Sindrom Koroner Akut(SKA)
adalah keadaan yang dapat menyebabkan gawat darurat pada jantung dengan perasaan tidak enak di dada
serta gejala-gejala lain yang berakibatkan kondisi pada jantung yang mengalami kekurangan aliran darah.
Sindrom Koroner Akut mencakup Infark miokard akut dengan elevasi segmen ST(STEMI), Infark miokard
akut tanpa elevasi segmen ST(NSTEMI), Agnia pektoris tak stabil(unstable angina pectoris). Ketiga
gangguan ini disebut Sindrom Koroner Akut karena gejala awal serta manajemen awal[2].

Menurunnya konsumsi oksigen akibat dari proses menghirup udara baru menuju paru-paru dapat
menyebabkan takikardia atau keadaan jantung berdenyut lebih dari 100 kali permenit, vasokonstriksi pada
pembuluh darah, merubah permeabilitas dinding pembuluh darah, dan merubah 5-10% Hb(hemoglobin)
menjadi karboksida-Hb dalam proses pengangkutan oksigen ke jaringan dan pengangkutan karbondioksida
sehingga meningkatkan risiko terkena sindrom koroner akut yang melibatkan ketidaknyamanan pada dada.
Sindrom koroner akut disebabkan oleh aterosklerosis pengurangan tiba-tiba dari aliran darah jantung akibat
dari plak yang berdampak pada intimina di arteri jantung. Sehingga kontraksi kekuatan jantung menurun[3].

Sistem Pakar atau Expert System merupakan kecerdasan buatan yang cara
menggunakan pengetahuan, fakta serta penalaran yang diadobsi dari seorang pakar sehingga dapat membantu
menangani suatu persoalan masalah yang disimpan di dalam komputer. Agar dapat membantu para pakar
dalam menjalankan aktifitasnya layaknya dapat berinteraksi langsung pada pengguna[4].

Teori Dempster shafer menggunakan penalaran dengan model yang lengkap dan konsisten dalam
memberikan informasi, namun pada kenyataan banyak masalah yang tidak dapat terselesaikan secara efisien
dan konsisten. Ketidaksonsisten dari masalah tersebut adalah dari adanya penambahan fakta baru.untuk
mengatasinya maka dapat menggunakan penalaran dengan teori Demster Shafer.

2. METODE PENELITIAN
2.1 Sindrom Koroner Akut

Sindrom Koroner Akut adalah keadaan darurat jantung yang secara klinis beramifestasi sebagai
ketidakyamanan dada atau gejala lain akibat iskemia miokard. Sindrom koroner akut meliputi angina tidak
stabil dan infark miokard akut dengan elevasi segmen. Pasien dengan infark miokard tanpa peningkatan
didefenisikan sebagai manifestasi klinis penyakit jantung koroner [4].

2.2 Sistem Pakar

Sistem Pakar merupakan salah satu teknik kecerdasan buatan dalam proses penalaran yang
dilakukan manusia kedalam sebuah sistem yang disebut sistem pakar . Sistem Pakar Expert System adalah
sistem yang cara kerjanya mengadopsi dari pengetahuan manusia yang menggunakan komputer sebagai
media dalam menyelesaikan masalah yang biasa dilakukan oleh para ahli yang dirancang untuk
menyelesaikan permasalahan yang sedang terjadi. Didalam penyelesainya meniru Kinerja para ahli yang
berguna untuk melakukan konsultasi agar dapat memperoleh pengetahuan dari sistem pakar[6]

2.3 Metode Dempster Shafer

Metode Demptser Shafer adalah salah satu metode sistem pakar dalam cabang ilmu matematika
yang bisa digunakan untuk menghitung peluang. Sebagai pembuktian berdasarkan fungsi kepercayaan dan
pemikiran yang masuk akal, yang digunakan untuk mengkombinasikan bagian-bagian informasi atau fakta
yang terpisah guna menghitung sebuah kemungkinan dari suatu peristiwa[10]. Secara umum teori Dempster
Shafer ditulis dalam salah satu interval seperti Belief(Bel) merupakan ukuran kekuatan evidence(gejala) pada
suatu himpunan bagian. Belief bernilai antara 0 sampai dengan 1. Jika bernilai O artinya tidak adanya
eviedence, dan sebaliknya jika bernilai 1 menunjukkan adanya kepastian. Plausibility (PlI) menunjukkan
adanya kepastian. Plausibility(Pl) dinotasikan sebagai: P1(s)= 1-Bel(s).

Keterangan :
a. PI : Plausibility
b. Bel : Belief

Plausibility juga bernilai 0 sampai 1. Jika kita yakin akan —s, maka dapat dikatakan bahwa Bel (=s)
=1, dan PI (=s) = 0. Plausability akan mengurangi tingkat kepercayaan dari evidence[11] Berikut rumus-
rumus dempster shafer[12]
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Keterangan :
M1 =densitas untuk gejala pertama
M2 =densitas untuk gejala kedua
M3 =kombinasi dari kedua densitas diatas
0 = semesta pembicaraan dari sekumpulan (X’Y”)
K = jumlah konflik terbukti

X dan y = subset dari Z
X’ dan y = subset dari 8

2.4 Permodelan Sistem

Permodelan sistem adalah suatu bentuk penyederhanaan dari sebuah elemen dan komponen yang
sangat kompleks untuk memudahkan pemahaman dari informasi yang dibutuhkan. Untuk memodelkan suatu
sistem terdapat syarat-syarat sistem yang harus dipenuhi antara lain sebuah sistem yang dapar dimodelkan
haruslah mempunyai suatu kesatuan dimana hubungan fungsional yang jelas antara input proses dan outputan
atau tujuannya.

25 Pengumpulan Data

Di dalam melakukan penelitian terkait dengan proses mendiagnosa penyakit sindrom koroner akut
terdapat beberapa cara yaitu dengan data collecting dan studi literatur.

Tabel 1. Gejala Penyakit Sindrom Koroner Akut

No Kode Gejala Gejala Penyakit
1 GO01 Keringat dingin
2 G02 Sesak nafas
3 G03 Sakit kepala seperti ingin pingsan
4 G04 Nyeri dada secara tiba-tiba
5 G05 Gelisah
6 G06 Denyut jantung tidak beraturan
7 G07 Mual atau muntah
8 G08 Kelelahan yang parah
9 G09 Nyeri menjalar dari bagian dada ke leher hingga rahang

Tabel 2. Nilai Densitas Gejala Penyakit Sindrom Koroner Akut

No Kode Gejala Nilai Densitas Gejala
1 G01 0,30
2 G02 0,35
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3 GO03 0,25
4 G04 0,35
5 G05 0,20
6 G06 0,35
7 Go7 0,25
8 GO08 0,35
9 G09 0,45

Contoh Kasus :

Seorang pasien datang ke klinik dengan mengalami beberapa gejala diantaranya adalah keringat
dingin (G1), sesak nafas (G2), sakit kepala seperti ingin pingsan (G3), mual atau muntah (G7) dan kelelahan
yang parah (G8).

Penyelesaian :

H1 : Keringat dingin (G01)

Apabila diketahui nilai kepercayaan setelah dilakukan observasi “Keringat dingin” sebagai gejala dari
sindrom koroner akut {P01 } maka :

Belief :m1{ P01} =0.30

Plausibility :ml(0)=1-0.30=0.70

H2 : Sesak nafas (G02)
Apabila diketahui nilai kepercayaan setelah dilakukan observasi “Sesak nafas” sebagai gejala dari Sindrom
koroner akut {P01} maka nilai belief dan plausibility adalah :

Belief :m2{P01} = 0.35
Plausibility :m2(0)=1-0.35=0.65
Maka didapat aturan kombinasi m1{P01} dengan m2 {P01} adalah sebagai berikut:
m2{ P01} = 0.35 m2(0) =0.65
m1{P01} = 0.30 {PO1} {P01}
=0.35*0.30 = 0,105 =0.65* 030 =0,195
mi(0) =0.70 {P01} (0)
=0.35*0.70 = 0,245 =0.65*0.70 = 0,455

Dari hasil kombinasi dari tabel diperoleh nilai m3 :

{#}=0
m3(P01) — 0.105+i)._1(905)+0,245 — 0,545
m3(0) = 2232 = 0,455

1-(0)

H3 : Sakit kepala seperti ingin pingsan (G03)
Apabila diketahui nilai kepercayaan setelah dilakukan observasi “Sakitk kepala seperti ingin pingsan”
sebagai gejala dari sindrom koroner akut maka diketahui

nilai:
Belief : m4{P01 } =0.25
Plausibility :m4(0) =1-0.25=0.75

Maka didapat aturan kombinasi :
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m4{P01} = 0,25

md(®) =0.75

m3{ P01 } = 0.545 {P01}

0.25* 0.545=0,1363

{P01}

0.75*0.545 = 0,4088

m3(0) = 0.455 {P01}

0.25*0.455=0,1138

©)
= 0.455*0.75= 0,3413

Dari hasil kombinasi dari tabel diperoleh nilai m5 :

{#}=0
m5(P01) — 0,1363+0,4088+0,1138: 0.6588

1-0
m5(0) = 222 = 0,3413
1-0

H4 : Mual atau muntah (G7)

Apabila diketahui nilai kepercayaan setelah dilakukan observasi “Mual atau muntah” sebagai gejala dari

Sindrom koroner akut {P01} maka :

Belief :m6{P01} =0.25
Plausibility :m6(0) =1-0.25=0.75
Maka didapat aturan kombinasi :
m6{ P01} = 0.25 m6(0) =0.75
m5{P01} = 0.6588 { P01} {P01}

=0.25*0.6588 = 0.1647

=0.75*0.6588= 0.4941

m5(0) =0.3413 {PO1}

=0.25*0.3413 = 0,0853

C)
=0.75*0.3413= 0,2559

Dari hasil kombinasi dari tabel diperoleh nilai m7 :
{#}=0
m7(P01) =

0.2559
m7(0) = o

0,1647+0,4941+0,0853_

= 0,7441
1-0
0,2559

H5 : Kelelahan yang parah (G8)

Apabila diketahui nilai kepercayaan setelah dilakukan observasi “Kelelahan yang parah” sebagai gejala dari

Sindrom koroner akut {P01} maka :

Belief :m8{P01} =0.35
Plausibility :m8(0) =1-0.35=0.65
Maka didapat aturan kombinasi :
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m8{ P01} = 0.35 m8(0) = 0.65
m7{P01} = 0.7441 {PO1} {PO1}
=0.35%0.7441 = 0.1860 =0.65*0.7441 = 0.5580
m7(0) = 0.2559 { P01} ©)
=0.35%0.2559 = 0,0640 =0.65*0.2559 = 0,1920

Dari hasil kombinasi dari tabel diperoleh nilai m9 :

{#}=0
m9(P01) — 0,1860+0,15_5§0+0,064-0: 0,8080
m9(0) = =2 = 0,1920

Berdasarkan hasil perhitungan dengan metode demspter shafer di atas diperoleh nilai akhir penyakit
sebesar 0,8080 atau dengan persentase 80,80%. Jadi kesimpulan yang didapat pasien terkena penyakit
Sindrom Koroner Akut dengan
tingkat kemungkinan “Pasti”,

Tabel 3. Nilai Range Presentase Kemungkinan

No Rating Kepastian Nilai Kepastian Keterangan
1 90% — 100% 1 Sangat Pasti
2 70% — 89% 0.75 Pasti
3 50% — 69% 0.50 Cukup Pasti
4 <50% 0.25 Kurang Pasti
3. ANALISA DAN HASIL
3.1 Pemodelan Sistem

Dalam perancangan dan pemodelan sistem pakar untuk mendiagnosa penyakit sindrom koroner akut
dengan menggunakan UML (Unified Modeling Language) yang dituangkan ke dalam bentuk use case
diagram, activity diagram dan class diagram.
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Use Case Diagram

Gambar 1. Use Case Diagram

Activity Diagram

Admin Sistem

PR mes Diagncas dengan
{ Mbmsods Dieerosass Shafer |

C BYESiT S sTEEE j

-

Gambar 2. Activity Diagram
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Class Diagram

Gambar 3. Class Diagram

3.2 Implementasi Sistem
1. Form Login

Form login merupakan form yang digunakan untuk mengakses menu login yang digunakan untuk
membatasi akses user biasa dengan pakar/admin Pembatasan ini dilakukan dengan tujuan agar basis

pengetahuan sistem dapat terjaga dengan baik dan user biasa tidak perlu memasukan user id dan password ke
dalam sistem.

- Login Pakar
admin
ensme

Login

Gambar 4. Form Login

2. Beranda

Tampilan beranda yaitu form beranda yang berisi menu-menu data masukan dan proses seperti
menu keterangan, diagnosa, riwayat dan exit. Dari masing-masing menu berisi lagi sub-sub menu.
Rancangan form beranda pada pengguna dapat dilihat pada gambar.

Implementasi Dempster Shafer... (Noni Meisyura)



238 0 P-ISSN : 9800-3456 E-ISSN : 2675-9802

SELAMAT DATANG
f h DI SISTEM PAKAR MENDIAGNOSA
e‘\ PENYAKIT SINDROM KORONER AKUT

Gambar 5. Form Beranda

3. Data Penyakit
Pada form data penyakit, admin dapat melakukan penambahan, pengeditan dan penghapusan data
penyakit. Untuk lebih jelasnya, tampilan form data penyakit dapat dilihat pada gambar dibawah ini:

Sistem Pakar

# Home
& Aamin
W Penyakit
# Gopia Nama
No penyakit Detail penyakit Saran penyakit Aksi
4 Pengetanuan
1 Koroner Sindrom Koroner Akut adalah keadaan darurat Lakukan obat seperti

B Keterangan Akut jantung yang secara kiinis beramifestasi sebagai untuk melebarkan pembuluh darah jantung, memparbaiki

Ketidaknyamanan dada atau gejala lain akibat aliran darah ke jantung, serta meredakan nyeri dada. Obat
@ Uben Pasewors Iokormia rickard Sindror koroner ok mollul  antikoagelan, sepor Acpiin, Clopidegre dan antkoauian

angina tidak stabil dan infark miokard akut dengan lainnya untuk mencegah pembekuan darah Namun jika

elevasi segmen. Pasion dengan infark miokard tanpa  sudah sangat parah maka harus dilakukan tindakan operasi

sebagal Kiinis koroner untuk cincin (stenting)
penyakit jantung koroner jantung. Operasi bypass jantung untuk memperbaiki aliran

darah ke jantung

By Noni Copyright © 2021

Gambar 6. Form Data Penyakit

4. Data Gejala

Pada form data gejala, admin dapat melakukan penambahan, pengeditan dan penghapusan data
gejala. Untuk lebih jelasnya, tampilan form data gejala dapat dilihat pada gambar dibawah ini:

Sistem Pakar - - Admin
TamBan Gajmin » nn car
o Nama Gojala Akat

1| Kenngat dngn e
2 Sesak nafas EmE e
E] Sakit kepala separti ingin pingsan
a Nyari dada sacara tiba-tiba
5 | GoNsan
& Danyut jantung tidak baraturan

Gambar 7. Form Data Gejala

5. Form Pengetahuan

Form Pengetahuan merupakan tampilan antar muka untuk menginput data Pengetahuan yang akan
digunakan menjadi acuan penilaian pada setiap penyakit yang dipilih. Berikut adalah gambar hasil
implementasi dari rancangan antar muka form input Pengetahuan.
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- Home
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& Gojale Mo Peoenyakit Gejala Densitas Aksi
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—
R e P—— -
e Uban Password
a Koroner Akeut Sakit kepala seperti ingin pingsan 026
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”
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6. Form Diagnosa

Gambar 8. Form Pengetahuan

Form Diagnosa digunakan untuk melakukan melakukan diagnosa penyakit sindrom koroner akut.
Kemudian pengguna diharuskan memilih beberapa gejala sesuai dengan yang dialami oleh pengguna. Seperti
tampilan form diagnosa di bawah ini.

Sistemn Pakar

Monu
# Home

£ Keterangan
@ Diagnosa

© Riwayat

Diagnosa Penyakit Koroner Akut

A Perhatian !

Silahkan memilih gejala sesuai dengan kondisi anda. Jika sudah tekan tombol proses (@) di bawah untuk melihat hasil.

No Kode Gejala Pilih Kondisi
1 Soo1 Keringat aingin Pliin jika sesual

2 G002 | Sesak nafas Pilih jika sesuai

3 G003 | Sakit kepala seperti ingin pingsan Pilih jika sesuai

a G004 | Nyeri dada secara tiba-tiba Pilih jika sesuai

s Go0s | Gelisah Pilih jika sesuai

& CO06 | Denyut jantung tidak beraturan Pilin jika scsuai

Gambar 9. Form Diagnosa

Berikut adalah gambar hasil implementasi dari rancangan antar muka form hasil konsultasi.

Sistem Pakar

Menu

# Home

 Keterangan
@ Diagnesa

@ Riwayat

Diagnosa Penyakit Koroner Akut

A Perhatian !

Silahkan memilih gejala sesuai dengan kondisi anda. Jika sudah tekan tombol proses (@) di bawah untuk melihat hasil.

No Kode
1 G001
2 Goo2
3 G003
4 Goo4
= Goos
6 G006

Gejala

Keringat dingin

Sesak nafas

Sakit kepala seperti ingin pingsan

Nyeri dada secara tiba-tiba

Gelisah

Denyut jantung tidak beraturan

Pilih Kondisi

Pilin jika sesuai

Filih jika sesuai

Pilih jika sesuai

Pilin jika sesuai

PRilin jika sesuai

Pilih jika sesuai

* Login

Gambar 10. Form Hasil Konsultasi
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7. Form Riwayat

Form riwayat digunakan untuk menampilkan riwayat konsultasi yang telah dilakukan pengguna.
Berikut di bawah ini tampilan form riwayat.

Sistem Pakar =

# Home

Riwayat Konsultasi
© Keterangan
G B No  Tgl Diagnosa Penyakit Densitas Akhir AKsi € Grafik - x
© Riwayat 1 2021-05-31 17:32:09 Koroner Akut 0.7043 ® Detail
2 2021-05-31 17.34 28 Koroner Akut 08336 ® Detall
3| 2021-06-3117:36:91 Koroner Akut 0.0 @ Detail
4 | 2021-05-31 17:42:52 Koroner Akut 06707 @ Detai
5 2021-05-31 17:46:07 Koroner Akut 0564 ®Dotai
6 | 2021-05-31 17:50:43 Koroner Akut o800 ® Detal ad

7 2021-05-31 16:00:23 Koroner Akut o1 @ Deal

8 2021-05-3118:01:20 Koroner Akut 06998 @ Detal

By Noni Copyright ® 2021

Gambar 11. Form Riwayat

Setelah melakukan proses implementasi, proses selanjutnya adalah uji coba dengan tujuan untuk
mengetahui bahwa aplikasi yang telah dibuat sesuai dengan kebutuhan. Adapun inputan gejala penyakit yang
digunakan untuk ujicoba sistem pakar yaitu sebagai berikut:

Gambar 12. Tampilan Laporan Hasil Diagnosa Penyakit Sindrom Koroner Akut

4. KESIMPULAN

Berdasarkan pembahasan dan evaluasi dari bab terdahulu, maka dapat ditarik kesimpulan sebagai
berikut :

1. Sistem dapat menganalisa penyakit sindrom koroner akut dilakukan dengan cara menginputkan gejala-
gejala ke dalam sistem, kemudian gejala tersebut akan diproses dengan metode Dempster Shafer sehingga
menampilkan hasil diagnosa penyakit.

2. Langkah-langkah untuk menerapkan metode Dempster Shafer dalam mendiagnosa jenis penyakit sindrom
koroner akut yaitu dengan memasukkan perhitungan-perhitungan metode Dempster Shafer ke dalam
sistem pakar sehingga dapat memberikan informasi dan solusi yang tepat terhadap gejala penyakit yang
terjadi.
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3. Perancangan aplikasi sistem pakar untuk mendiagnosa penyakit sindrom koroner akut dengan metode
Dempster Shafer dilakukan dengan menggunakan aplikasi pemrograman berbasis website yaitu dengan
bahasa pemrograman PHP dan menggunakan database MySQL.
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