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Abstrak

Hipersensitivitas kulit adalah kondisi di mana sistem kekebalan tubuh bereaksi secara berlebihan terhadap berbagai pemicu, seperti
alergen, iritan, dan faktor lingkungan. Reaksi ini dapat menyebabkan peradangan, gatal, kemerahan, serta gangguan lain pada kulit.
Diagnosisnya cukup rumit karena gejalanya bervariasi dan sering kali menyerupai penyakit kulit lainnya, Oleh karena itu diperlukan
sebuah sistem yang dapat membantu dalam mendiagnosis penyakit hipersensitivitas kulit secara lebih akurat. Berdasarkan
permasalahan diatas maka dibuatlah suatu sistem yang dirancang untuk membantu dalam mendiagnosis penyakit hipersensitivitas kulit.
Sistem ini menerapkan pendekatan sistem pakar dengan menggunakan metode Dempster Shafer untuk menangani ketidakpastian dalam
proses diagnosis. Hasil pengujian sistem menunjukkan bahwa metode Dempster Shafer mampu memberikan hasil diagnosis dengan
tingkat kepercayaan tinggi berdasarkan gejala yang dimasukkan. Dengan adanya sistem ini diharapkan dapat membantu tenaga medis
maupun pasien dalam melakukan identifikasi dini terhadap penyakit hipersensitivitas kulit.

Kata Kunci: Hipersensitivitas Kulit, Dempster Shafer, Sistem Pakar.

Abstract

Skin hypersensitivity is a condition in which the immune system overreacts to various triggers, such as allergens, irritants, and
environmental factors. This reaction can cause inflammation, itching, redness, and other disorders of the skin. The diagnosis is quite
complicated because the symptoms vary and often resemble other skin diseases. Therefore, a system is needed that can help diagnose
skin hypersensitivity disease more accurately. Based on the problems above, a system was created that was designed to help diagnose
skin hypersensitivity disease. This system applies an expert system approach using the Dempster Shafer method to handle uncertainty
in the diagnosis process. The results of the system test show that the Dempster Shafer method is able to provide diagnostic results with
a high level of confidence based on the symptoms entered. With this system, it is hoped that it can help medical personnel and patients
in identifying skin hypersensitivity disease early so that treatment can be carried out more quickly and precisely.

Keywords: Skin Hypersensitivity, Dempster Shafer, Expert System.

1. PENDAHULUAN

Hipersensitivitas kulit adalah kondisi di mana kulit bereaksi berlebihan terhadap zat tertentu yang sebenarnya tidak
berbahaya. Kondisi ini terjadi karena sistem kekebalan tubuh menganggap alergen sebagai ancaman, lalu memicu reaksi
yang berlebihan dan menimbulkan gejala pada kulit. Gejala yang muncul bisa berupa ruam ringan hingga kondisi lebih
serius seperti gatal-gatal atau peradangan kulit. Penderita hipersensitivitas kulit memiliki daya tahan tubuh yang rentan
terhadap berbagai pemicu, termasuk iritan dan kondisi lingkungan tertentu. Sayangnya, gejala awal dari penyakit ini
sering tidak disadari, sehingga diagnosis dini menjadi sulit.

Salah satu tantangan utama dalam menangani hipersensitivitas kulit adalah proses diagnosis yang kompleks. Hal ini
disebabkan oleh kemiripan gejala dengan berbagai penyakit kulit lainnya, sehingga dibutuhkan sistem pakar yang dapat
membantu dalam mendiagnosis penyakit secara cepat dan tepat.

Beberapa penelitian sebelumnya telah mencoba mengembangkan sistem pakar untuk mendiagnosis hipersensitivitas
kulit atau alergi kulit, di antaranya yaitu Sistem Pakar dalam Menganalisis Alergi Kulit Manusia dengan Metode Certainty
Factor [1], Sistem Pakar Menggunakan Metode Certainty Factor Dalam Akurasi Identifikasi Jenis Penyakit alergi Kulit
Pada Balita [2], dan Sistem Pakar Diagnosa Penyakit Alergi dan Dermatitis Atopik Menggunakan Forward Chaining
Berbasis Web [3]. Diperlukan studi lanjutan yang komprehensif untuk mengatasi masalah diagnosis hipersensitivitas kulit,
salah satunya dengan pendekatan sistem pakar.

Sistem pakar ini mempelajari cara mengadopsi pemikiran dan penalaran seorang pakar untuk menyelesaikan suatu
masalah, membuat suatu keputusan dan merumuskan kesimpulan berdasarkan fakta-fakta yang tersedia [4]. Sistem ini
bekerja dengan cara mengintegrasikan pengetahuan dan pengalaman para ahli ke dalam perangkat lunak, sehingga mampu
memberikan solusi terhadap permasalahan yang biasanya memerlukan keahlian manusia [5]. Sistem pakar dianggap
berhasil apabila mampu menghasilkan keputusan yang sama seperti pakar aslinya, baik dalam proses pengambilan
keputusan maupun hasil akhirnya, termasuk dalam mendiagnosis suatu penyakit [6][7]. Sistem Pakar juga menggunakan
metode dalam mengaplikasikannya. Salah satu metodenya yaitu Dempster Shafer.

Metode Dempster Shafer adalah pendekatan matematika dalam pengolahan bukti yang mampu menangani informasi
yang tidak pasti, tidak tepat dan tidak akurat. Teori ini mengandalkan fungsi kepercayaan serta kerangka berpikir logis
untuk menggabungkan berbagai informasi yang acak, guna menghitung kemungkinan yang paling mungkin terjadi [8].
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2. METODOLOGI PENELITIAN
2.1 Tahapan Penelitian
Adapun tahapan-tahapan penelitian yang dilakukan dalam pengumpulan data untuk mendukung pengembangan sistem
pakar ini meliputi beberapa metode yaitu:
1. Pengamatan (Observasi)
Observasi dilakukan dengan mengunjungi langsung lokasi studi kasus di RSU Mitra Sejati Medan. Tujuan dari
kegiatan ini adalah untuk memperoleh informasi secara langsung mengenai gejala-gejala yang berkaitan dengan
penyakit hipersensitivitas kulit.
2. Wawancara
Wawancara dilakukan secara langsung dengan seorang Dokter Spesialis Kulit dan Kelamin yaitu dr. Puspita Sari
Rambe, Sp. DV untuk memperoleh informasi yang akurat dan lengkap mengenai data penyakit, data gejala, serta
solusi untuk penanganan penyakit hipersensitivitas kulit.
3. Studi Pustaka
Studi pustaka merupakan salah satu elemen yang mendukung sebagai landasan teoritis peneliti dalam mengkaji
masalah yang dibahas. Dalam hal ini peneliti menggunakan berbagai sumber referensi yang relevan.

2.2 Sistem Pakar

Pada tahun 1960-an, mulai dikembangkan sistem berbasis pengetahuan yang dikenal sebagai sistem pakar, yang
merupakan salah satu cabang dari bidang kecerdasan buatan (artificial intelligence) [9].Sistem pakar merupakan sistem
yang dibuat untuk menirukan keahlian seorang pakar dalam menyelesaikan suatu permasalahan atau memberikan jawaban
atas pertanyaan tertentu. Sistem ini bisa digunakan langsung oleh orang awam tanpa harus memiliki keahlian khusus [10].

2.3 Kerangka Kerja Dempster Shafer

Teori dempster shafer merupakan pendekatan matematis yang digunakan dalam pembuktian berbasis fungsi
kepercayaan (belief function) dan penalaran yang logis (plausible reasoning) [11]. Teori Dempster-Shafer merupakan
metode yang digunakan untuk menghitung probabilitas suatu peristiwa dengan memanfaatkan fungsi kepercayaan dan
proses penalaran, serta mampu menggabungkan potongan informasi dari berbagai sumber [12]. Adapun kerangka kerja
metode Dempster Shafer sebagai berikut:

| Deskripsi Data |

|

‘ Menentukan Basis Aturan |

!

\ Menentukan Nilai Densitas/Belief |

b
Melakukan Perhitungan Dempster Shafer
& Mencari Perhitungan Plousibility Pls (X) = 1 - Bel (X))
b. Melalukan Perhitungan Kombinasi Dempster Shafer
Yx ny=Z mllx)m2(y)
1-¥xny=0ml{x)m2(y)

!

Melakukan Perbandingan Hasil dari Nilai Densitas
Dari masing-masing Penyakit

!

Melakukan Pengambilan Keputusan Diagnosa
Penyakit Hipersensitivitas kulit

m3 (Z) =

Gambar 1. Kerangka Kerja Metode Dempster Shafer
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3. HASIL DAN PEMBAHASAN

3.1 Deskripsi Data

Tahapan pertama dalam kerangka kerja penelitian ini adalah melakukan deskripsi data. Pada tahap ini, gejala-gejala
yang diperoleh dari hasil observasi, wawancara, dan studi pustaka dikumpulkan dan dikelompokkan secara sistematis
agar memudahkan proses analisis selanjutnya. Setiap gejala diberikan kode khusus sehingga mempermudah identifikasi
dan pencatatan data secara terstruktur. Tabel berikut menyajikan kumpulan data gejala serta data penyakit yang menjadi
fokus penelitian ini:

Tabel 1. Gejala Hipersensitivitas Kulit

No. Kode Gejala Nama Gejala
1. GO01 Kulit kering dan bersisik
2. G02 Terdapat ruam kemerahan pada kulit
3. GO03 Kulit mengerut atau menjadi kusut
4. G04 Kulit pecah-pecah, terkelupas hingga mengeluarkan darah
5. GO05 Kulit terasa perih dan sensitif akibat garukan
6. GO06 Muncul kerak seperti koreng
7. GO7 Kulit menebal atau menghitam
8. G08 Kulit terasa gatal
9. G09 Pembengkakan di area yang terpapar iritan.
10. G10 Keluar lepuhan kecil berisi cairan di sekitar ruam atau bercak
11. G1l1 Terasa sakit saat disentuh atau muncul rasa nyeri
12. G12 Kulit terasa panas atau terbakar
13. G13 Kulit di sekitar bercak kemerahan dan bengkak
14. Gl4 Muncul bercak berbentuk koin pada kulit
Tabel 2. Data Penyakit Hipersensitivitas Kulit.
Kode Penyakit Nama Penyakit
P01 Eksim (Dermatitis Atopik)
P02 Dermatitis Kontak
P03 Dermatitis Numularis

3.1.1 Menentukan Basis Aturan
Basis aturan dibuat berdasarkan gejala-gejala yang muncul pada suatu penyakit. Basis aturan ini menjadi acuan
utama dalam proses diagnosis penyakit yang dialami oleh pasien. Berikut adalah tabel yang memuat basis aturan tersebut:

Tabel 3. Basis Aturan

No. Kode Gejala Nama Gejala P01 P02 P03
1. Go1 Kulit kering dan bersisik 4 4
2. G02 Terdapat ruam kemerahan pada kulit 4
3. G03 Kulit mengerut atau menjadi kusut 4
4 Go4 Kulit pecah-pecah, terkelupas hingga v

mengeluarkan darah
5 GO5 Kulit terasa perih dan sensitif akibat v
garukan
6. G06 Muncul kerak seperti koreng 4 4
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7. GO7 Kulit menebal atau menghitam
8. G08 Kulit terasa gatal 4 v
9 G09 I_D_embengkakan di area yang terpapar v
iritan.
10. G10 Kel_uar lepuhan kecil berisi cairan di v v
sekitar ruam atau bercak
11 Gl1 Terasa szflklt saat disentuh atau muncul v
rasa nyeri
12. G12 Kulit terasa panas atau terbakar v v
13. c13 Kulit di sekitar bercak kemerahan dan v
bengkak
14 Gl4 Muncul bercak berbentuk koin pada kulit 4

3.1.2 Menentukan Nilai Densitas/Belief
Menentukan nilai densitas/belief untuk setiap gejala ditentukan berdasarkan data rekam medis pasien di RSU. Mitra
Sejati Medan dan hasil wawancara dengan dr. Puspita Sari Rambe, Sp.DV. Berikut merupakan nilai densitas/belief yaitu:

Tabel 4. Nilai Densitas/belief

Nilai
No. GKc_)dIe Nama Gejala
€jala Densitas
1. Go1 Kulit kering dan bersisik 0,8
2. G02 Terdapat ruam kemerahan pada kulit 0,6
3. GO03 Kulit mengerut atau menjadi kusut 0,5
n Go4 Kulit pecah-pecah, terkelupas hingga mengeluarkan 0.3
darah
5. GO05 Kulit terasa perih dan sensitif akibat garukan 0,5
6. GO06 Muncul kerak seperti koreng 0,6
7. GO7 Kulit menebal atau menghitam 0,4
8. G08 Kulit terasa gatal 0,8
9. G09 Pembengkakan di area yang terpapar iritan. 0,4
10. G10 Keluar lepuhan kecil berisi cairan di sekitar ruam atau 0.6
bercak
11. Gl1 Terasa sakit saat disentuh atau muncul rasa nyeri 0,5
12. G12 Kulit terasa panas atau terbakar 0,6
13. G13 Kulit di sekitar bercak kemerahan dan bengkak 0,5
14. Gl4 Muncul bercak berbentuk koin pada kulit 0,7

3.1.3 Melakukan Perhitungan Dempster Shafer
Berikut adalah contoh penerapan metode Dempster Shafer dalam mendiagnosis hipersensitivitas kulit berdasarkan

data gejala pasien:
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Tabel 5. Contoh Kasus Hipersensitivitas Kulit

Kode Gejala Nama Gejala Nilai Densitas
Go1 Kulit kering dan bersisik 0,8
G02 Terdapat ruam kemerahan pada kulit 0,6
GO03 Kulit mengerut atau menjadi kusut 0,5
GO06 Muncul kerak seperti koreng 0,6

a.  Mencari Nilai Plausibility
Dengan Rumus PIs (X) = 1 — Bel(X) (1)

Gejala 1 (G01) Kulit kering dan bersisik
Nilai densitas/belief= 0,8
Sehingga Plausibility GO1 (8) =1-0,8=0,2

Gejala 2 (G02) Terdapat ruam kemerahan pada kulit
Nilai densitas/belief= 0,6
Sehingga Plausibility G02 () =1-0,6 =0,4

Gejala 3 (G03) Kulit mengerut atau menjadi kusut
Nilai densitas/belief= 0,5
Sehingga Plausibility G03 () =1-0,5=0,5

Gejala 4 (G06) Muncul kerak seperti koreng
Nilai densitas/belief= 0,6
Sehingga Plausibility G06 () =1-0,6 =0,4

b. Melakukan Perhitungan Kombinasi Dempster Shafer
Langkah pertama adalah mengkombinasikan gejala 1 (GO1) dan gejala 2 (G02). Berikut merupakan proses
perhitungannya:
Tabel 6. Perhitungan Dempster Shafer Dua Gejala

m2 {P01,P02} = 0,6 m2 {6} = 0,4
m1 {P01,P02,P03} = 0,8 {P01,P02} = 0,48 {P01,P02,P03} = 0,32
m1 {6} =0,2 {P01,P02} = 0,12 6=0,08

Selanjutnya menghitung nilai densitas (m) dengan rumus (2) dibawah ini:
_ Xxny=Z m1(x)m2(y)
m3 (Z) - 1- Y xny=6m1(x)m2(y) @)

0,48+0,12 _
1-0

m3{P01,P02} =

0,6

m3{P01,P02,P03} = 222 = 0,32

1-0

m3{6} = 22 =0,08

1-0
Setelah itu melakukan kombinasi dengan gejala 3 (G03), berikut adalah perhitungannya:

Tabel 7. Perhitungan Dempster Shafer Terhadap Tiga Gejala

m4{P01} = 0,5 ma4{6} = 0,5
m3{P01,P02} = 0,6 {P01}=0,3 {P01,P02} = 0,3
m3{P01,P02,P03}=0,32 {P01} = 0,16 {P01,P02,P03}=0,16
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m3{6}= 0,08 {P01} = 0,04 {6}=0,04

Selanjutnya menghitung nilai densitas (m) dengan rumus (2) dibawah ini:
_ Xxny=Z m1(x)m2(y)
m3 (Z) - 1- Y xny=0m1(x)m2(y)

m5 {P01} = 23 +010+0.04 *‘ﬁf}*“""* =05

m5 {P01,P02} = % =0,3
m5 {P01,P02,P03} = % =0,16
m5{6} =2 "4_ 0,04

Setelah itu melakukan kombinasi dengan gejala 6 (G06), berikut adalah perhitungannya:

Tabel 8. Perhitungan Dempster Shafer Terhadap Empat Gejala

m6 {P01,P03} = 0,6 m6{6} = 0,4
m5{P01} = 0,5 {P01} =03 {P01}=0,2
m5{P01,P02} = 0,3 {P01} = 0,18 {P01,P02} = 0,12

m5{P01,P02,P03}=0,16

{P01,P03} = 0,096

{P01,P02,P03}=0,064

m5{6}= 0,04

{P01,P03} = 0,024

{6}=0,016

Selanjutnya menghitung nilai densitas (m) dengan rumus (2) dibawah ini:
_ Xxny=Z m1(x)m2(y)
m3 (Z) - 1- Y xny=0m1(x)m2(y)

0,3+ 0,2+0,18

m7 {P01} = =0,68

m7 {P01,P02} = 22 = 0,12

0,096+0,024

m7 {P01,P03} = =0,12

0,064

m7 {P01,P02,P03} = 22°* = 0,064

0,016_

m7 {6} = ——=0,016

Berdasarkan hasil diagnosis atas contoh kasus pasien tersebut, maka dapat disimpulkan dengan adanya 4 gejala yang
dialami pasien sehingga diperoleh nilai kepercayaan paling kuat terhadap densitas dengan penyakit Eksim atau Dermatitis
Atopik (P01) dengan nilai 0,68 atau jika dipresentasikan menjadi 68%.

3.2 Hasil
Pada bagian ini akan ditunjukkan hasil dari perancangan sistem yang telah dibangun yaitu sistem pakar untuk
mendiagnosa penyakit hipersensitivitas kulit. Sistem pakar ini diimplementasikan dalam bentuk aplikasi berbasis web.

3.2.1 Hasil Tampilan Antarmuka
a. Tampilan Halaman Utama
Berikut merupakan hasil tampilan antarmuka halaman utama yang berfungsi sebagai halaman awal ketika
pengguna mengakses sistem.
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Diagnostik Penyakit Hipersensitivitas Kulit (Alergi)

Fwtan bt dergan eudeh dan cepat

Gambar 2. Tampilan Halaman Utama
b. Tampilan Form Diagnosa

Berikut merupakan tampilan antarmuka halaman form diagnosa yang digunakan oleh pengguna untuk mengisi
data gejala sebagai langkah awal dalam proses diagnosa.

Diagnosa Penyakit

Dats Dt Pass

rpals parng Drabamii

=

Gambar 3. Tampilan form Diagnosa
c. Tampilan Halaman Hasil Diagnosa

Berikut merupakan tampilan antarmuka halaman hasil diagnosa yang menyajikan informasi mengenai jenis

penyakit hipersensitivitas kulit beserta tingkat keyakinan yang dihitung berdasarkan gejala yang dipilih oleh
pengguna.
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Gambar 4. Tampilan Halaman Hasil Diagnhosa

d. Tampilan Halaman About

Berikut merupakan tampilan antarmuka halaman about yang berisi informasi mengenai jenis-jenis penyakit
hipersensitivitas kulit serta biodata singkat dari pembuat sistem.

F—

Informasi Penyakit

Elaim (Dermatitis Atopek) Dermatitis Kontak Dermatitis Numularis

BIODATA

Yull Novita Sari
—

wow

Prapos tiud

Gambar 5. Tampilan Halaman About.
e. Tampilan Form Login

Berikut merupakan tampilan antarmuka halaman form login yang digunakan oleh pengguna untuk masuk ke
dalam sistem dengan memasukkan username dan password yang telah terdaftar.
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Login Admin

Gambar 6. Tampilan Form Login.
f.  Tampilan Form Data Penyakit
Berikut merupakan tampilan antarmuka form data penyakit yang berisi daftar jenis penyakit hipersensitivitas
kulit beserta deskripsi singkatnya sebagai referensi dalam proses diagnosa. Form ini dikelola oleh staf rumah
sakit.

Data Penyakit

Gambar 7. Tampilan Form Data Penyakit
g. Tampilan Form Data Gejala
Berikut merupakan tampilan antarmuka form data gejala, yang memuat kumpulan gejala-gejala yang terkait
dengan penyakit hipersensitivitas kulit. Form ini dikelola oleh staf rumah sakit.

Data Gejala

Gambar 8. Tampilan Form Data Gejala
h. Tampilan Form Data Basis Pengetahuan
Berikut merupakan tampilan antarmuka form basis pengetahuan, yang memuat kumpulan aturan (Rule) penyakit
hipersensitivitas kulit. Form ini dikelola oleh staf rumah sakit.
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Data Basis Pengetahuan
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Gambar 9. Tampilan Form Basis Pengetahuan
i. Tampilan Form Data Riwayat Diagnosa
Berikut merupakan tampilan antarmuka form data riwayat diagnosa, yang memuat catatan hasil diagnosa pasien
sebelumnya. Form ini dikelola oleh staf rumah sakit.

Data Riwayat Diagnosa

Gambar 10. Tampilan Form Data Riwayat Diagnosa

4, KESIMPULAN

Dengan menerapkan sistem pakar untuk mendiagnosis penyakit hipersensitivitas kulit menggunakan metode dempster
shafer, pengguna dapat memperoleh hasil diagnosis secara cepat berdasarkan perhitungan tingkat keyakinan yang
dihasilkan oleh metode tersebut. Hal ini membuat proses diagnosis menjadi lebih efisien dan mudah diakses. Berdasarkan
hasil perancangan, sistem pakar berbasis dempster shafer terbukti dapat digunakan untuk membantu menentukan jenis
penyakit hipersensitivitas kulit. Penggunaan sistem ini diharapkan mampu menjadi solusi bagi pasien maupun tenaga
medis dalam mengatasi kesulitan mengenali gejala dan jenis penyakit secara dini, serta memberikan informasi yang akurat
untuk penanganan yang tepat.
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