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        Penyakit kelainan tulang belakang (Skoliosis), mempunyai kendala dalam 

mengatasi masalah gejala-gejala yang mengakibatkan sakit pinggang, 

lumpuh, komplikasi, dan cacat permanen. Kurangnya pengetahuan 

masyarakat, dapat mengakibatkan penyakit kelainan tulang yang 

mengakibatkan kelumpuhan permanen tanpa dilakukan pencegahan. Dengan 

begitu, masyarakat membutuhkan adanya sistem yang bisa membantu dalam 

mendiagnosa penyakit tulang belakang (Skoliosis). 

       Permasalahan tersebut dapat diselesaikan dengan sebuah sistem yang 

dapat mendapat mendiagnosa penyakit tulang belakang yaitu sistem pakar. 

Dalam proses sistem pakar, menggunakan metode yang  dapat membantu 

dalam mememcahkan masalah dalam mendiagnosa penyakit tulang belakang 

adalah Dempster Shafer yang dapat mengetahui probabilitas atau persentase 

dari penyakit yang dialami pasien. Permasalahan tersebut dapat diselesaikan 

dengan sebuah sistem yang dapat mendapat mendiagnosa penyakit tulang 

belakang yaitu sistem pakar. Dalam proses sistem pakar, menggunakan 

metode yang  dapat membantu dalam mememcahkan masalah dalam 

mendiagnosa penyakit tulang belakang adalah Dempster Shafer yang dapat 

mengetahui probabilitas atau persentase dari penyakit yang dialami pasien. 

       Hasil penelitian ini diterapkannya dapat membantu mendiangosa 

kelainan tulang belakang (Skoliosis) lebih akurat dan efisien berdasarkan 

nilai kepercayaan dari pengetahuaan pakar. 
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1. PENDAHULUAN 

Kelainan tulang belakang dapat terjadi pada usia berapa pun, mulai dari kelainan kongenital hingga onset 

baru pada usia lanjut. Kelainan tulang belakang dapat menyebabkan dampak bagi pasien karena nyeri, 

penurunan kemampuan untuk melakukan aktivitas sehari-hari, dan depresi [1]. Penyakit kelainan tulang 

belakang (Skoliosis), mempunyai kendala dalam mengatasi masalah gejala-gejala yang mengakibatkan sakit 

pinggang, lumpuh, komplikasi, dan cacat permanen. Kurangnya pengetahuan masyarakat, dapat 

mengakibatkan penyakit kelainan tulang yang mengakibatkan kelumpuhan permanen tanpa dilakukan 

pencegahan. Oleh sebab itu, masyarakat membutuhkan adanya sebuah sistem yang dapat membantu dalam 

mendiagnosa penyakit tulang belakang (Skoliosis), maka dibutuhkan suatu bidang keilmua yang dapat 

membantu dalam mendiagnosa sebuah penyakit adalah sistem pakar. 

Pada penelitian terdahulu yang dilakukan oleh Yuwono dan Suwardi tentang mendiagnosa gangguan 

kepribadian orang dengan menggunakan sistem pakar dengan metode dempster shafer dengan tujuan untuk 

mengimplementasikan metode Dempster-Shafer dalam mendiagnosa gangguan kepribadian. Hasil dari 

penelitian ini adalah sebuah sistem pakar, yang mampu mendeteksi adanya gangguan kepribadian pada diri 

seseorang berdasarkan gejala-gejala yang dirasakan, tanpa harus bertanya langsung kepada pakarnya. 

Sistem pakar merupakan salah satu bidang teknik dari kecerdasan buatan yang dapat menyelesaikan suatu 

permasalahan tertentu dengan meniru kerja para pakar dan dapat menyelesaikan permasalahan yang cukup 

rumit [2]. Seorang pakar tidak dapat melayani secara penuh karena terbatasnya waktu dan banyaknya hal yang 

harus dilayani, sehingga sangat dibutuhkan sebuah sistem yang dapat menggantikan peran pakar dalam 

mengatasi permasalahan penyakit kelainantulang belakang (Skoliosis). Metode yang  dapat membantu dalam 

mememcahkan masalah dalam mendiagnosa penyakit tulang belakang dengan menggunakan metode Dempster 

Shafer. 

Implementasi metode Dempster Shafer merupakan metode penalaran non monotonis yang digunakan 

untuk mencari ketidakkonsistenan akibat adanya penambahan maupun pengurangan fakta baru yang akan 

merubah aturan yangada, sehingga metode Dempster Shafer dapat mengetahui probabilitas atau persentase dari 

penyakit yang dialami pasien [3]. Dempster Shafer merupakan nilai parameter klinis yang diberikan untuk 

menunjukkan besarnya kepercayaan [4]. Dempster Shafer dapat membantu mendiangosa kelainan tulang 

belakang (Skoliosis) lebih akurat dan efisien berdasarkan nilai kepercayaan dari pengetahuaan pakar. 

 

2. METODE PENELITIAN 

Metodologi penelitian adalah sebuah cara ataupun teknik untuk mengetahui hasil dari sebuah 

permasalahan yang lebih spesifik, dimana permasalahan  dalam  penelitian dilakukan beberapa motede, yaitu 

metode Waterfall. 

2.1 Deskripsi Data 

Berikut ini adalah data yang digunakan sebagai sampel dalam penelitian ini yaitu sebagai berikut 

2.1.1 Data Jenis Penyakit 

 Jenis Penyakit yang sering terjadi pada Penyakit Kelainan tulang belakang (skoliosis) dapat dilihat dari 

tabel yang telah dibuat berdasarkan data yang diambil dari Instruktur Pilates. 

Tabel 1. Jenis Penyakit  

Kode Penyakit Nama Penyakit Solusi 

P01 
Adolescent Idiopathic 

Scoliosis 

Terapi skoliosis terdiri dari fisioterapi, pemasangan 

brace, dan tindakan operasi spinal fusion. 

P02 Skoliosis Degeneratif 

Pemberian obat pereda nyeri. Untuk meredakan 

peradangan dan nyeri, memberikan obat antiinflamasi 

nonsteroid dan melakukan terapi. 

P03 Kifosis Scheuermann 
Terapi, makanan kaya kalsium dan Vitamin D, 

membatasi konsumsi alkohol, dan menghindari rokok. 

 

Tabel 2. Data Jumlah Penderita Berdasarkan Gejala 

Kode Gejala Jenis Gejala Jumlah Konsultasi Teridentifikasi  

G01 Nyeri dibagian pinggul 100 Orang 50 orang 

G02 Nyeri dibagian lutut 100 Orang 70 orang 

G03 Nyeri dibagian leher 100 Orang 80 orang 

G04 Gangguan pernapasan 100 Orang 60 orang 

G05 Ganguan keseimbangan 100 Orang 60 orang 

G06 Nyeri dibagian punggung 100 Orang 50 orang 

G07 Salah satu bahu lebih tinggi dari yang lain 100 Orang 65 orang 

https://www.alodokter.com/berbagai-jenis-makanan-yang-mengandung-vitamin-d
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G08 
Salah satu tulang belikat lebih menonjol 

dari yang lain 

100 Orang 70 orang 

G09 
Masalah pernapasan karena berkurangnya 

ruang gerak paru 

100 Orang 80 orang 

G010 Postur terasa membungkuk 100 Orang 90 orang 

G011 Adanya lengkungnya di bagian tulang 100 Orang 60 orang 

G012 belakang lebih dari 40 derajat . 100 Orang 50 orang 

G013 Punggung terasa kaku. 100 Orang 65 orang 

G014 Nyeri saat membungkuk 100 Orang 70 orang 

G015 Kesulitan berjalan 100 Orang 80 orang 

G016 Kehilangan tinggi badan 100 Orang 90 orang 

G017 Kelainan bentuk tulang 100 Orang 50 orang 

G018 Bagian pantat dan perut tampak menonjol 100 Orang 70 orang 

G019 Nyeri dibagian kaki 100 Orang 80 orang 

G020 Otot pada tulang punggung menegang 100 Orang 60 orang 

 

 Adapun hasil dari penilaiain bobot gejala dari jumlah penderita adalah sebagai berikut.  

G01.  0,5 

G02.  0,7 

G03.   0,8 

G04.  0,6 

G05.   0,6 

G06.   0,5 

G07.   0,65 

G08.   0,7 

G09.   0,8 

G010.   0,9 

 

Tabel 3. Data Gejala Penyakit Pasien Pada Kelainan Tulang Belakang (Skoliosis) 

Kode Gejala Jenis Gejala Nilai  

G01 Nyeri dibagian pinggul 0,5 

G02 Nyeri dibagian lutut 0,7 

G03 Nyeri dibagian leher 0,80 

G04 Gangguan pernapasan 0,60 

G05 Ganguan keseimbangan 0,60 

G06 Nyeri dibagian punggung 0,50 

G07 Salah satu bahu lebih tinggi dari yang lain 0,65 

G08 Salah satu tulang belikat lebih menonjol dari yang lain 0,7 

G09 Masalah pernapasan karena berkurangnya ruang gerak paru 0,8 

G10 Postur terasa membungkuk 0,9 

G11 Adanya lengkungnya di bagian tulang 0,60 

G12 belakang lebih dari 40 derajat . 0,50 

G13 Punggung terasa kaku. 0,65 

G14 Nyeri saat membungkuk 0,7 

G15 Kesulitan berjalan 0,8 

G16 Kehilangan tinggi badan 0,9 

G17 Kelainan bentuk tulang 0,5 

G18 Bagian pantat dan perut tampak menonjol 0,7 

G19 Nyeri dibagian kaki 0,80 

G20 Otot pada tulang punggung menegang 0,60 

 

2.1.2 Data Jenis Gejala Yang Dihubungkan dengan Penyakit 

Adapun yang menjadi identifikasi jenis Penyakit dan gejalanya dibuat dalam bentuk tabel serikut ini: 

    Tabel 4. Daftar Kode Penyakit, Gejala, dan Kode Gejala  

Kode Gejala Jenis Gejala 
P01 

Nilai  

P02 

Nilai 

P03 

Nilai 

G01 Nyeri dibagian pinggul √ - - 

G02 Nyeri dibagian lutut √ - - 

G011.   0,6 

G012.   0,5 

G013.   

G014.   0,7 

G015.   0,8 

G016.   0,9 

G017.   0,5 

G018.   0,7 

G019.   0,8 

G020.   0,6 
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G03 Nyeri dibagian leher √ - - 

G04 Gangguan pernapasan - √ √ 

G05 Ganguan keseimbangan - √ - 

G06 Nyeri dibagian punggung - √ - 

G07 Salah satu bahu lebih tinggi dari yang lain - √ - 

G08 Salah satu tulang belikat lebih menonjol dari lain  - - - 

G09 Masalah pernapasan karena berkurangnya ruang gerak paru - √ - 

G10 Postur terasa membungkuk - √ √ 

G11 Adanya lengkungnya di bagian tulang - - √ 

G12 belakang lebih dari 40 derajat . - - √ 

G13 Punggung terasa kaku. √ -  

G14 Nyeri saat membungkuk √ - √ 

G15 Kesulitan berjalan √ - √ 

G16 Kehilangan tinggi badan - - √ 

G17 Kelainan bentuk tulang √ - - 

G18 Bagian pantat dan perut tampak menonjol √ √ - 

G19 Nyeri dibagian kaki - √ √ 

G20 Otot pada tulang punggung menegang √ √ √ 

  (Sumber : Instruktur Pilates) 

 

Adapun tolak ukur persenatasi nilai densitasi pada sistem pakar adalah sebagai berikut 

Rule [P1]:  

Rule-1  (Adolescent Idiopathic Scoliosis) 

1. IF G01 Nyeri dibagian pinggul AND G02 Nyeri dibagian lutut AND G03 Nyeri dibagian leher THEN G13 

Punggung terasa kaku. 

2. IF G01 Nyeri dibagian pinggul AND G02 Nyeri dibagian lutut AND G03 Nyeri dibagian leher THEN G14 

Nyeri saat membungkuk. 

3. IF G01 Nyeri dibagian pinggul AND G02 Nyeri dibagian lutut AND G03 Nyeri dibagian leher THEN G15 

Kesulitan berjalan. 

4. IF G13 Punggung terasa kaku AND G14 Nyeri saat membungkuk AND G15 Kesulitan berjalan THEN 

G17 Kelainan bentuk tulang. 

5. IF G13 Punggung terasa kaku AND G14 Nyeri saat membungkuk AND G15 Kesulitan berjalan THEN 

G18 Bagian pantat dan perut tampak menonjol. 

6. IF G13 Punggung terasa kaku AND G14 Nyeri saat membungkuk AND G15 Kesulitan berjalan THEN 

G20 Otot pada tulang punggung menegang 

7. IF G01 Nyeri dibagian pinggul AND G02 Nyeri dibagian lutut AND G03 Nyeri dibagian leher AND G13 

Punggung terasa kaku AND G14 Nyeri saat membungkuk AND G15 Kesulitan berjalan AND G17 

Kelainan bentuk tulang AND G18 Bagian pantat dan perut tampak menonjol AND G20 Otot pada tulang 

punggung menegang THEN P01 Adolescent Idiopathic Scoliosis 

Rule-2 (Skoliosis Degeneratif) 

1. IF G04 Gangguan pernapasan AND G05 Ganguan keseimbangan AND G06 Nyeri dibagian punggung 

THEN G07 Salah satu bahu lebih tinggi dari yang lain. 

2. IF G04 Gangguan pernapasan AND G05 Ganguan keseimbangan AND G06 Nyeri dibagian punggung 

THEN G10 Postur terasa membungkuk. 

3. IF G07 Salah satu bahu lebih tinggi dari yang lain AND G09 Masalah pernapasan karena berkurangnya 

ruang gerak paru AND G10 Postur terasa membungkuk THEN G19 Nyeri dibagian kaki. 

4.  IF G07 Salah satu bahu lebih tinggi dari yang lain AND G09 Masalah pernapasan karena berkurangnya 

ruang gerak paru AND G10 Postur terasa membungkuk THEN G20 Otot pada tulang punggung menegang. 

5. IF G04 Gangguan pernapasan AND G05 Ganguan keseimbangan AND G06 Nyeri dibagian punggung 

AND G07 Salah satu bahu lebih tinggi dari yang lain AND G09 Masalah pernapasan karena berkurangnya 

ruang gerak paru AND G10 Postur terasa membungkuk AND G18 Bagian pantat dan perut tampak 

menonjol AND G19 Nyeri dibagian kaki AND G20 Otot pada tulang punggung menegang THEN P02 

Skoliosis Degeneratif. 

Rule-3 (Kifosis Scheuermann) 

1. IF G04 Gangguan pernapasan AND G15 Kesulitan berjalan AND G12 belakang lebih dari 40 derajat THEN 

G20 Otot pada tulang punggung menegang. 

2. IF G10 Postur terasa membungkuk AND G16 Kehilangan tinggi badan AND G11 Adanya lengkungnya di 

bagian tulang AND THEN G19 Nyeri dibagian kaki. 
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3. IF G04 Gangguan pernapasan AND G10 Postur terasa membungkuk AND G11 Adanya lengkungnya di 

bagian tulang AND G12 belakang lebih dari 40 derajat AND G14 Nyeri saat membungkuk AND G15 

Kesulitan berjalan AND G16 Kehilangan tinggi badan AND G19 Nyeri dibagian kaki AND G20 Otot pada 

tulang punggung menegang THEN P03 Kifosis Scheuermann. 

Tabel 5. Persentase Tingkat Kayakinan 

No Nilai Keyakinan Gejala Persentase Nilai Keyakinan Keterangan 

1 1 100% Yakin 

2 0,7 – 0,99 70 % –  99% Cukup Yakin 

3 0,69 – 0,5 69% – 50% Kurang Yakin 

4 0,49 – 0 50% – 0%  Tidak 

 

2.1.3 Penyelesaian Dengan Metode Dempster Shafer 

Algoritma sistem pakar yang dibuat terdiri kumpulan basis pengetahuan yaitu fakta dan rule (aturan). 

Fakta yang dimaksud adalah pengetahuan pakar penyakit pasien mengenai jenis penyakit tulang belakang yang 

dibahas pada penelitian ini, sedangkan rule (aturan) yang digunakan berdasarkan nilai  yang dikonversi 

berdasarkan pernyataan pakar tersebut. Untuk lebih jelasnya mengenai algoritma Dempster Shafer. 

 

2.1.4 Proses Dempster Shafer 

  Dalam pengujian sistem, seseorang berkonsultasi  penyakit kelainan tulang belakang (skoliosis) yang 

terjadi dengan cara menjalankan aplikasi sistem berbasis web konsultasi. Kemudian user melakukan konsultasi 

melalui sistem berbasis web, dari gejala yang diberikan kepada pengguna dapat dipilih dan dilihat sebagai 

berikut. 

Tabel 6. Gejala Yang Dipilih Studi Kasus 1 

No Kode Gejala Ciri – Ciri Dan Gejala Tulang Belakang (Skoliosis) Nilai Densitas 

1 G01 Nyeri dibagian pinggul 0,5 

2 G02 Nyeri dibagian lutut 0,7 

3 G03 Nyeri dibagian leher 0,8 

4 G13 Punggung terasa kaku. 0,65 

5 G19 Nyeri dibagian kaki 0,8 

 

Setelah hasil pilihan dari pertanyaan yang diajukan, maka dilakukan perhitungan menggunakan Dempster 

Shafer untuk tiap gejala. Maka untuk menghitung nilai  Dempster Shafer tulang yang dipilih dengan 

menggunakan nilai Belief yang telah ditentukan pada setiap gejala. 

 Pl () = 1  Bel 

Dimana nilai Bel (Belief) merupakan nilai bobot yang di input oleh pakar, maka untuk mencari nilai dari gejala-

gejala di atas, terlebih dulu dicari nilai dari  seperti di bawah ini:   

Gejala 1: Nyeri dibagian pinggul (G01) 

Maka: M01 (Bel) = 0,5 

 M01 () = 1 – 0,5 = 0,5 

Gejala 2: Nyeri dibagian lutut (G02) 

Maka: M02 (Bel) = 0,7 

 M02 () = 1 – 0,7  = 0,3 

Maka untuk mencari nilai Gn, digunakan rumus: 

 

Jika diilustrasikan nilai keyakinan terhadap dua gejala maka: 

Tabel 7. Contoh Studi Kasus 1 Gejala M01 Dan M02  

 M01 {P1} = 0,5  = 0,5 

M02 {P1} = 0,7 {P1} = 0,35 {P1} = 0,35 

 = 0,3 { P1} = 0,15  = 0,15 

 

Maka nilai Gn dari gejala di atas adalah:  

M01 {P1} * M02 {P1} = 0,7 * 0,5 = 0,35 

M02 {P1} *  = 0,3 * 0,5   = 0,35 

 * M01 {P1} = 0,3 * 0,5 = 0,15 

 *  = 0,5 * 0,3 = 0,15 

Selanjutnya menghitung tingkat keyakinan (m) combine: 

 

 

Gejala 3: Nyeri dibagian leher (M02) 
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Maka: M03 (Bel) = 0,8 

 M03 () = 1 – 0,8  = 0,2 

Jika diilustrasikan nilai keyakinan terhadap dua gejala maka: 

Tabel 8. Contoh Studi Kasus 1 Gejala M01, M02 dan M03 

 {P1} = 0,85  = 0,15 

M03 {P1} = 0,8 {P1} = 0,68 {P1} = 0,12  

 = 0,2 {P1} = 0,17  = 0,03 

 

Selanjutnya menghitung tingkat keyakinan (m) combine: 

 

 

Maka: G13 (Bel) = 0,65 

 M04 () = 1 – 0,65  = 0,35 

Jika diilustrasikan nilai keyakinan terhadap dua gejala maka: 

Tabel 9. Contoh Studi Kasus 1 Gejala M01, M02, M03 dan M04 

 {P1} = 0,97  = 0,03 

M04 {P1} = 0,65 {P1} = 0,63 {P1} = 0,02 

 = 0,35 {P1} = 0,34  = 0,01 

 

Selanjutnya menghitung tingkat keyakinan (m) combine: 

 

 

Maka: M05(Bel) = 0,08 

 M05 () = 1 – 0,8  = 0,02 

Jika diilustrasikan nilai keyakinan terhadap dua gejala maka: 

Tabel 10. Contoh Studi Kasus 1 Gejala M01, M02, M03, M04 dan M05 

 {P1} = 0,99  = 0,01 

M05 {P2,P3} = 0,8 {} = 0,79 {P2,P3} = 0,008 

 = 0,2 {P1} = 0,2  = 0,002 

 

Selanjutnya menghitung tingkat keyakinan (m) combine: 

 

 

 

Dari hasil perhitungan di atas dengan adanya ke 5 gejala yang dipilih oleh konsultasi, maka diproleh 

nilai keyakinan paling kuat terhadap Penyakit Kelainan tulang belakang (skoliosis) pada jenis Adolescent 

Idiopathic Scoliosis yaitu sebesar atau 95,2 % Yakin. Seperti Tabel di bawah ini: 

Tabel 11. Hasil Diagnosa Studi Kasus 1 

Nama Nilai Densitas Kesimpulan 

Konsulatsi 1 0,952 Adolescent Idiopathic Scoliosis 

3. ANALISA DAN HASIL 

Hasil tampilan antarmuka adalah tahapan dimana sistem atau aplikasi siap untuk dioperasikan pada 

keadaan yang sebenarnya sesuai dari hasil analisis dan perancangan yang dilakukan, sehingga akan diketahui 

apakah sistem atau aplikasi yang dibangunn dapat menghasilkan suatu tujuan yang dicapai, dan aplikasi Sistem 

Pakar ini dilengkapi dengan tampilan yang bertujuan untuk memudahkan penggunanya. Fungsi dari interface 

(antarmuka) ini adalah untuk memberikan input dan menampilkan output dari aplikasi. Pada aplikasi ini 

memiliki interface yang terdiri dari form login, form data gejala, form data penyakit, rulebase, dan form 

diagnosa. 

3.1 Menu Utama 

Dalam menu utama untuk menampilkan pada tampilan form pada awal sistem yaitu  form login dan form 

menu utama. Adapun form halaman utama sebagai berikut. 

1. Form Login 

Form login digunakan untuk mengamankan sistem dari user-user yang tidak bertanggung  jawab sebelum 

masuk ke form utama. Berikut adalah tampilan form login: 
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Gambar 1. Form Login 

 

2. Form Menu Utama  

Form menu utama digunakan sebagai penghubung untuk form data gejala, form data penyakit, dan rulebase. 

Berikut adalah tampilan form menu utama: 

 
Gambar 2. Form Menu Utama 

 

3.2 Halaman Administrator 

Dalam adminstrator untuk menampilkan form pengolahan data pada penyimpanan data kedalam database 

yaitu form data gejala, form data penyakit, rulebase, dan form diagnosa. adapun form halaman adminstrator 

utama sebagai berikut. 

1. Form Data Gejala  

Form gejala merupakan pengolahan data gejala dalam pengolahan data, ubah data dan penghapusan data 

gejala. Adapun form gejala adalah sebagai berikut. 

 
Gambar 3. Form Gejala 

 

2. Form Data Penyakit 
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Form data penyakit merupakan pengolahan data penyakit dalam penginputan data, ubah data dan 

penghapusan data penyakit. Adapun form data penyakit adalah sebagai berikut. 

 
Gambar 4. Form Data Penyakit 

 

3. Form Konsultasi 

Form konsultasi merupakan pengolahan data konsultasi dalam penginputan data, ubah data dan 

penghapusan data konsultasi. Adapun form konsultasi adalah sebagai berikut. 

 
Gambar 5. Form Konsultasi 

 

4. Form Rulebase 

Form rulebase merupakan pengolahan data rulebase dalam penginputan data, ubah data dan penghapusan 

data rulebase. Adapun form rulebase  adalah sebagai berikut. 

 
Gambar 6. Form Rulebase 

 

3.3 Pengujian 
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Pada bagian ini anda diminta untuk melakukan pengujian dengan sampling data baru atau adanya 

penambahan record data dari hasil pengolahan data sementara. Dan pada bagian ini anda diminta untuk dapat 

menguji keakuratan sistem yang anda rancang dengan tools-tools yang sudah teruji dan terkalibrasi 

sebelumnya. Adapun hasil proses program dalam mendiagnosa penyakit kelainan tulang belakang (skoliosis) 

adalah sebagai berikut. 

 
Gambar 7. Hasil Mendiagnosa Dempster Shafer 

 

4. KESIMPULAN 

Berdasarkan hasil analisa dari permasalahan yang terjadi dengan kasus yang dibahas tentang mendiagnosa 

penyakit kelainan tulang belakang (skoliosis) dengan menerapakan metode Dempster Shafer terhadap sistem 

yang dirancang dan dibangun maka dapat ditarik kesimpulan sebagai berikut: 

1. Untuk menganalisa dalam mendiagnosa penyakit kelainan tulang belakang (skoliosis) dilakukan dengan 

riset dan wawancara oleh salah satu pakar yakni Ibu Rosiani dari Instruktur Pilates. 

2. Dalam menerapkan metode dilakukan inisialisasi gejala dengan memasukan nilai densitas dan mencari nilai 

keyakinan kombinasi untuk mendapatkan hasil diagnosa. 

3. Dapat merancang sistem pakar dalam pembuatan aplikasi dibutuhkan perancangan Unified Modeling 

Language (UML) ataupun menggunakan flowchart dalam memasukkan proses metode kedalam sistem. 

Dan menggunakan pembangunan sistem dengan bahasa pemograman visual basic.  
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