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Demam scarlet (scarlet faver) adalah penyakit yang disebabkan oleh virus
Streptococcus dan bakteri yang menimbulkan demam tinggi pada seseorang,
nyeri kepala, muntah, menggigil dan timbul ruam merah pada kulit dan
memiliki beberapa gejala lainnya pada penderita, Bakteri Streptococcus S
hemolyticus Grup A atau yang juga disebut dengan Streptococcus pyogenes
merupakan salah satu bakteri patogen yang banyak menginfeksi manusia
umumnya sering terjadi pada anak dan untuk meningkatkan pelayanan yang
lebih baik maka dibutuhkan sebuah sistem yang dapat membantu tim
medis.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 Demam scarlet salah satunya adalah sistem
pakar..Hasil yang didapat dari penelitian ini adalah memudahkan para
medis dalam mendeteksi penyakit demam scarlet dan terciptanya aplikasi
Sistem Pakar dengan Metode Dempster Shafer.
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1. PENDAHULUAN

Demam scarlet (scarlet faver) adalah penyakit yang disebabkan oleh virus Streptococcus dan bakteri yang
menimbulkan demam tinggi pada seseorang, nyeri kepala, muntah, menggigil dan timbul ruam merah pada
kulit dan memiliki beberapa gejala lainnya pada penderita[1]. Bakteri Streptococcus  hemolyticus Grup A
atau yang juga disebut dengan Streptococcus pyogenes merupakan salah satu bakteri patogen yang banyak
menginfeksi manusia umumnya sering terjadi pada anak[2].

Journal homepage: https://ojs.trigunadharma.ac.id/


mailto:fadillah.ranni@gmail.com

Jurnal Cyber Tech P-ISSN : 9800-3456 E-ISSN : 2675-9802 O 1465

Perkembangan teknologi pada komputer saat ini sangat berkembang. Komputer semakin sering digunakan
dan diandalkan dalam memecahkan berbagai permasalahan, Komputer saat ini dapat dibuat program untuk
melakukan pekerjaan seorang pakar yang ahli dalam bidang tertentu[3]. sistem pakar yang dibuat akan
digunakan sebagai alat bantu untuk mengidentifikasi penyakit demam scarlet. Disisi lain, terkadang seorang
pakar tidak dapat melayani secara cepat karna terbatasnya waktu dan banyaknya hal yang harus dilayani,
dengan adanya sistem ini akan mempermudah seorang pakar. 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 adalah sistem yang dibentuk dan diimplementasikan dengan bantuan bahasa pemrograman
untuk dapat menyelesaikan suatu masalah seperti yang dilakukan oleh para ahli. Konsep dasar sistem pakar
mengandung beberapa unsur, yaitu: keahlian / kepakaran, ahli / pakar, pengalihan keahlian / kepakaran,
inferensi, aturan dan kemampuan menjelaskan [4].
2.2 Demam Scarlet
Bakteri Streptococcus [ hemolyticus Grup A merupakan salah satu bakteri patogen yang banyak
menginfeksi manusia umumnya sering terjadi pada anak. Infeksi yang ditimbulkan Streptococcus f
hemolyticus Grup A ini terjadi karena adanya interaksi faktor-faktor virulensi Streptococcus p hemolyticus
Grup A dengan sel host. 2 Bakteri ini yang menyebabkan penyakit demam scarlet (Scarlet faver), gejala yang
ditimbulkan seperti demam tinggi, sakit kepala, muncul ruam khas pada kulit, dan timbul bintik-bintik merah
pada lidah
2.3 Metode Dempster Shafer
Dempster shafer adalah suatu teori matematika untuk pembuktian menggunakan perhitungan berdasarkan
belief functions (fungsi kepercayaan) dan plausible reasoning atau pemikiran yang dapat diterima dengan
akal, yang digunakan untuk mengkombinasikan beberapa potongan informasi yang terpisah (bukti) atau fakta
fakta untuk mengkalkulasi kemungkinan dari suatu peristiwa[5]]
Nilai Belief didapatkan dari pakar yang diperoleh dari ilmu pengetahuan pakar Nilai Bel ini berada dalam
kisaran [0...1],
1. Jika nilai Bel = 0 artinya tidak ada evidence dan Bel = 1 artinya kepastian. Fungsi belief dapat
diformulasikan sebagai berikut: Bel(X)=YY<X m(Y)
2. Plausibility juga bernilai 0 sampai 1. Jika Kita yakin akan X, maka dapat dikatakan bahwa Bel(X)=1, dan
P1(X)=0. Plausibility akan mengurangi tingkat kepercayaan dari evidence.
Dimana:
Bel(X) = Belief (X)
Pls(X) = Plausibility (X)
m(Y) = mass function dari (YY)

pada dempster shafer adanya frame of discernment yang dinotasikan dengan 6 dan mass function
yang dinotasikan dengan m. frame of discernment adalah semesta pembicaraan dari sekumpulan hipotesis
sehingga sering disebut dengan environment. Sedangkan mass function (m) dalamteori Dempster-Shafer
adalah tingkat kepercayaan dari suatu evidence (gejala), sering disebut dengan evidence measure sehingga
dinotasikan dengan (m). Untuk mengatasi sejumlah evidence tersebut gunakan aturan yang lebih dikenal
dengan Dempster’s rule of combination yaitu:

X xNy=zm;(X).my(Y)

m3 (2) =m3 (2) = —

Dimana:

m3 (Z) = mass function dari evidence Z

m1(X) = mass function dari evidence X

m2(Y) = mass function dari evidence Y

Yxny=zm,(X).m,(Y) adalah jumlah dari irisan pada perkalian m1(X) dan m2(Z). K = perkalian dari
mass function yang mengalami konflik evidence bila tidak terdapat irisan.

3. ANALISA DAN HASIL
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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
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 penyakit Demam Scarlet pada anak.
3.3.1 Flowchart Metode Penyelesaian
Berikut ini merupakan flowchart dari metode Dempster Shafer yaitu:

Masukkan data pasien

v
/Masull:ll:an data gejala/

v
/ﬁmsukkan data pen}-aki/V
¥

/ Masukkan data pengetahuan /

Menentukan nilai
plausibity Dari Evidence

N

Proses Diagnosa
Dempster Shafer

Y
/l’-lasil Diagnosa dan Snlusin}-s/

Gambar 3.1 Flowchart Metode Dempster Shafer

3.3.2 Rule
IF  Kulit pucat disekitar bibir AND Radang tenggorokan AND Mual atau muntah AND Sulit Menelan AND
Muncul ruam khas pada kulit THEN Demam Scarlet Mild
IF Demam mengigil AND Lidah memerah disertai bintik-bintik kecil AND Wajah dan leher memerah AND
Mual atau muntah AND Muncul ruam khas dikulit THEN Demam Scarlet Severe
IF  Demam mengigil AND Radang tenggorokan AND Pembesaran kelenjar getah bening dileher AND Sulit
menelan AND Sakit kepala AND Muncul ruam khas pada kulit THEN Demam Scarlet Strep Troath

Tabel 3.1 Basis Pengetahuan
Kode Gejala Gejala Penyakit Nilai Dentitas Gejala
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GO01 Demam disertai menggigil 0.2
Lidah memerah disertai bintik-
c02 bintik kecil 08
G03 Kulit pucat disekitar bibir 0.5
G04 Radang tenggorokan 0.4
GO5 Pembesa_ran kelenjar  getah 0.7
bening dileher
G06 Wajah dan leher memerah 0.5
GOo7 Mual atau muntah 0.4
G08 Sulit menelan 0.6
G09 Sakit kepala 0.6
G10 Muncul ruam khas pada kulit 04
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

3.3.3Perhitungan Dempster Shafer

seorang anak perempuan berusia 5 tahun mengalami beberapa keluhan sakit yang
masih belum diketahui bagaimana perkembangan penyakit yang diderita. Kemudian anak tersebut bersama
orang tua melakukan konsultasi dengan memberikan beberapa gejala yang dialami pada anak tersebut, gejala
yang dialami anak tersebut adalah sebagai berikut:

Tabel 3.8 pernyataan Dan Jawaban Dari Pasien

ge?ﬁlea Gejala Giljléna Nilai Densitas
G01 | Demam 38°C disertai menggigil \ 0.2
G02 Lidah memerah disertai bintik-bintik kecil N 0.8
G04 | Radang Tenggorokan N 0.4
GO07 | Mual dan Muntah N 0.4

Dari jawaban di atas maka akan dicari persentasi kemungkinan dari gejala-gejala yang terjadi
dengan menggunakan perhitungan Dempster Shafer sebagai berikut ini :

Gejala 1 : Demam 38°C disertai menggigil

Belief - m1{P2P3} =0.2
Plausibility :ml1(0) =1-0.2=0.8
Gejala 2 : Lidah memerah disertai bintik-bintik kecil
Belief :m2 {P2} =08
Plausibility 'm2(0) =1-0.8=0.2

Maka dapat aturan kombinasi m1 {P2P3} dengan m2 {P2}
Tabel 3.9 Perhitungan Dengan Metode Dempster Shafer Kombinasi 1

m1{P2P3} = 0.2 ml (6) =0.8
m2{P2} = 0.8 {P2} = 0.2*0.8=0.16 {P3}=0.8*0.8=0.64
m2 (6) =0.2 {P1P2P3}=0.2*0.2=0.04 0= 0.8*0.2=0.16
Hasil yang didapat dari kombinasi pada tabel yaitu nilai m3 :
m3{p2} = 21 = 0,8
m3{P2P3} =22=02
m3 (0) =22 = 0,16

Gejala 3: Radang tenggorokan

Belief - m4{P2P3} =

0.4
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Plausibility 'm4(0) =1-04=0.6
Maka aturan kombinasi yang didapat:
Tabel 3.10 Perhitungan Dengan Metode Dempster Shafer Kombinasi 2

m4{P2P3} = 0.4 m4 () = 0.6
m3{P2} = 0.8 (P2) = 0.4*0.8=0.32 {P2}=0.6*0.8=0.48
m3{P2P3} = 0.2 {P2P3} = 0.2 * 0.4 = 0.08 {P2P3}=0.2*0.6 = 0.12
m3 (6)=0.16 {P1}= 0.4 * 0.16=0.064 (6)= 0.16* 0.6= 0.096
Dari hasil kombinasi tabel diatas maka m5:
m5 {P2} = 7"'?2'48 =0.8
m5 (P2P3) — 0.08+0.12+0.064 = 0264
m5 (P1P2P3) = 2= = 0.116
m5 (0) = = 222 = 0.096
Gejala 4: Mual dan Muntah
Belief : m6{P2P3} =04
Plausibility ‘m6(0) =1-04=0.6

Maka aturan kombinasi yang didapat:
Tabel 3.11 Perhitungan Dengan Metode Dempster Shafer Kombinasi 3

M6{P2P3} = 0.4 M6 (0) = 0.6
m5{P2} = 0.8 {P2} = 0.4* 0.8 =0.32 {P2}=0.6*0.8=0.48
m5{P2P3} = 0.264 {P2P3} = 0.264 * 0.4 = 0.1056 {P2P3} = 0.264 * 0.6 =
0.1584
m5 (0)=0.096 {P2P3}=0.096 * 0.4=0.0384 (6)=0.096* 0.6= 0.0576
Dari hasil kombinasi tabel diatas maka m7:

0.32+0.48

m7 {P2} = o =0.8
m7(P2P3) — 0.1056+0.1584+0.0384

1-0
m7 () = = 2%7° = 0.0576

1-0
Dari perhitungan diatas dengan pencarian nilai maksmum adalah tahap akhir dari metode dempster
shafer, dimana kombinasi keseluruhan akan dicari hasil diagnosanya, berdasarkan nilai tertinggi yang diambil
kesimpulan untuk menentukan penyakit. Nilai tertinggi terdapat pada m7(P2) dengan nilai 0,80 Jadi
kesimpulan perhitungan dempster shafer adalah pasien sedang mengalami perkembangan penyakit Demam
Scarlet Severe dengan nilai persentase 80% sehingga dapat diketahui apa penanganan terhadap penyakit
tersebut.

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 Demam Scarlet pada anak. 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
mendiagnosa penyakit Demam Scarlet 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.

= 0.3024
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1. Tampilan Form Login

a5 FormLogin - 0O X

Gambar 5.1 Form Login
2. Tampilan Form Menu Utama

o FormMenultama

Gambar 5.2 Form Menu Utama
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3. Tampilan Form Gejala

ol DataGejala

Kode Gejala
G
G0z
G03

MNama Gejala

Demam Disertai menggigil

Lidah Memerah disertai birtik bintik kecil
Kulit Pucak disekitar bibir

Radang tenggorokan

Pembesaran kelenjar getah bening dileher
'Wajah dan leher memerah

Gambar 5.3 Form Data Gejala

4. Tampilan Form Penyakit

85! DataPasien

Nama Pasien

Rahmad Igbal Maulana JI.Tamora no 32
Dodi Rahhmaldi J.Eka surya
Helena Jl.ampali
Yohana Jl.ampali

David il. kesatria

Gambar 5.5 Form Data Penyakit

Kode Penyakit Nama Peryakit Kode Gejala
Demam Scarlet Mild
Demam Scarlet Mild
Demam Scarlet Mild
Demam Scarlet Mild
Demam Scarlet Mild
Demam Scarlet Severe
Demam Scarlet Severe

Demam Scarlet Severe

Nama Gejala

Kulit Pucak disekitz
Pembesaran kelen;:
Wajah dan leher me
Sakit Kepala

Muncul ruam khas |
Demam Disertai me:
Lidah Memerah dis¢
Radang tenggoroki .,

>
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Gambar 5.6 Form Data Pasien

6. Tampilan Form Basis Pengetahuan

Gambar 5.7 Form Basis Pengetahuan
7. Tampilan Form Diagnosa

Gambar 5.8 Form Diagnosa
8. Tampilan Form Laporan

Enmm - 8 %
EEFIREEE Y S
WanRepor |

LAPORAN HASIL DIAGNOSA

Remmgkinan Dengan Tingkat 80.000 %
Hasl Pasien Bermara Dodi Ratimaldi Ands Mengalant Penyakit Demam Scarlet Severe

Sl Terag Autibictk an rawatinap

Medan, 25 Aug 201
Diketalui Oleh,
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Gambar 5.8 Form Laporan

6. KESIMPULAN

1. Berdasarkan hasil analisa metode Dempster Shafer maka diterapkan kedalam sebuah sistem
komputer agar dapat mendiagnosa penyakit Demam Scarlet pada anak dengan baik, maka dari itu
ada 3 hal 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 Demam Scarlet pada anak
dengan metode Dempster Shafer dirancang dengan 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 ini maka sistem pakar mendiagnosa penyakit Demam Scarlet pada
Anak dengan metode Dempster Shafer diuji dengan cara membandingkan penyelesaian kasus
penyakit yang diolah oleh sistem dengan pengetahuan seorang pakar.
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