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Abstrak

Penyakit inflamasi kulit merupakan penyakit yang pada umumnya sering dialami oleh bayi maupun anak-anak, hal ini dikarenakan
1sistem kekebalan tubah pada anak yang belum dapat menghadapi serangan pelemahan imun. Namun pada saat sekarang ini kurangnya
pengetahuan masyarakat tentang penyakit inflamasi kulit ini, sehingga mengakibatkan terhambatnya penanganan dini pada anak yang
terdeteksi inflamasi kulit. Melihat permasalahan yang telah dikemukakan, maka perlu membangun sebuah sistem E-Healthcare yang
mampu mengakuisisi pengetahuan pakar kedalam sebuah sistem layanan konsultasi untuk mendeteksi penyakit inflamasi kulit pada
anak berdasarkan gejala-gejala klinis yang dialami dengan menerapkan metode K-Nearest Neighbor yang berfungsi untuk melakukan
pengolahan pengetahuan agar dapat menghasilkan analisa diagnosa awal yang nantinya dapat dijadikan referensi bagi masyarakat luas.
Kata Kunci: Sistem, E-Healthcare, K-Nearest Neighbor, Inflamasi kulit, Anak

Abstract

Skin inflammatory disease is a disease that is commonly experienced by infants and children, this is because the immune system in
children who have not been able to deal with immune attenuation attacks. But at the present time there is a lack of public knowledge
about this skin inflammatory disease, which results in obstruction of early treatment in children detected by skin inflammatory diseases.
Looking at the problems that have been raised, it is necessary to build an E-Healthcare system that is able to acquire expert knowledge
into a system of consultation services to detect skin inflammatory diseases in children based on clinical symptoms experienced by
applying the K-Nearest Neighbor method which functions to process knowledge in order to produce an initial diagnostic analysis that
can later be used as a reference for the wider community.

Keywords: System, E-Healthcare, K-Nearest Neighbor, Skin inflammation, Child (at least 5 words related to the research content
separated by commas)

1. PENDAHULUAN

Penyakit inflamasi kulit merupakan penyakit yang disebabkan terganggunya sistem kekebalan tubuh yang
mengakibatkan infeksi pada kulit. Penyakit ini pada umumnya menyerang anak-anak, hal ini dapat menyebabkan
terganggunya kesehatan pada kulit yang nantinya dapat berdampak pada pelemahan imun pada anak, namun pada saat ini
kurangnya pengetahuan masyarakat dalam mengidentifikasi inflamasi kulit, hal ini dapat menyebabkan terhambatnya
penanganan pada anak yang menderita penyakit inflamasi kulit.

Bersadarkan permasalahan yang telah dikemukakan, maka perlu membangun sebuah sistem E-Healthcare yang
mampu mengakuisisi pengetahuan pakar kedalam sistem agar mampu mendeteksi penyakit inflamasi kulit pada anak
berdasarkan gejala-gejala klinis yang dialami oleh anak yang kemungkinan menderita penyakit inflamasi kulit dengan
pengembangan Sistem Pakar.

Sistem Pakar merupakan bagian dari kelompok kecerdasan buatan yang memiliki kemampuan khusus dalam
menganalisa permasalahan yang ada[l].Dalam penelitian lainnya[2] dijelaskan bahwa Sistem pakar adalah
pengembangan dari sistem cerdas berbasis aplikasi.

Pendapat lain yang menunjukkan dalam[3] bahwa Sistem Pakar adalah hasil dari pengetahuan pakar dan teknik
pencarian. Definisi lain dalam[4] yang menyebutkan Sistem Pakar diterapkan untuk melakukan pemecahan masalah dan
pengambilan kesimpulan dengan dasar pengetahuan pakar.

Dalam referensi lainnya[5], dikemukakan bahwa Sistem Pakar adalah bagian yang terdapat dalam kecerdasan buatan
yang dapat digunakan dalam pendiagnosaan kerusakan sistem dan sebagai pemecah permasalahan.

Penggunaan Sistem Pakar telah banyak digunakan dalam berbagai bidang salah satunya adalah penerapan sistem pakar
untuk melakukan pendeteksian ikan bandeng yang mengandung formalin[6].

Selain itu, penerapan Sistem Pakar juga digunakan untuk pendiagnosaan kerusakan pada hardware CISCO dengan
menggunakan teknik inferensi Forward Chaining[7].

Dalam penelitian lainnya disebutkan[8], bahwa Sistem Pakar juga pernah digunakan untuk melakukan pendiagnosaan
penyakit pada anak bawah lima tahun menggunakan metode Forward Chaining.

Implementasi Sistem Pakar telah digunakan dalam melakukan pendiagnosaan penyakit yang berkaitan dengan sistem
pencernaan tubuh dan pengobatan alamiah[9].
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Kemudian pengembangan sistem pakar juga telah diimplementasikan dan digunakan untuk melakukan pengobatan
patah tulang[10], selain itu dalam[11] Sistem Pakar digunakan untuk mendiagnosa penyakit kulit kucing dengan
menerapkan metode Forward Chaining.

Pada sistem E-Healthcare ini nantinya akan menerapkan metode K-Nearest Neighbor yang mengadopsi pendekatan
analisis Case Base Reasoning yang memiliki perbedaan dengan metode yang digunakan pada penelitian sebelumnya yang
menggunakan analisis Rule Base Reasoning.

Metode K-Nearest Neighbor merupakan metode yang menghasilkan kesimpulan dan penyelesaian masalah dengan
melakukan pendekatan terhadap kasus sebelumnya, sehingga nantinya akan menghasilkan kesimpulan yang sesuai
dengan kasus sebelumnya.

Penerapan metode K-Nearest Neighbor pernah digunakan dalam [12] untuk memprediksi hari-hari yang banyak
melayani pasien demam berdarah, selain itu dalam[13] metode K-Nearest Neighbor digunakan untuk sistem pengenalan
wajah dan dalam penelitian lainnya[14] metode K-Nearest Neighbor diimplementasikan untuk mengklasifikasikan
penyakit kanker payudara.

Dengan adanya sistem E-Healthcare yang akan dirancang, nantinya dapat dijadikan sebagai layanan konsultasi untuk
dapat membantu dalam pendiagnosaan penyakit inflamasi kulit berdasarkan gejala-gejala klinis yang ada pada pasien
anak, sehingga dapat diketahui secara cepat dan akurat penyakit inflamasi kulit yang dialami oleh pasien anak tersebut
dengan menerapkan metode K-Nearest Neighbor.

Sistem ini juga dapat digunakan dalam pengambilan kesimpulan diagnosa awal sebelum melakukan pemeriksaan
intensif laboratorium

2. METODOLOGI PENELITIAN
2.1 Basis Pengetahuan

Kecerdasan buatan ialah konsep dari ilmu komputer yang mempunyai keahlian dalam menemukan solusi terhadap
masalah yang ada[2]. Dalam pemaparan lainnya[15] dijelaskan pula kecerdasan buatan sebagai representasi pengetahuan
yang diadopsikan ke sebuah sistem dengan pengotomatisan tingkah laku cerdas.

Sistem Pakar merupakan bagian keilmuan dari kecerdasan buatan yang memerlukan pengetahuan yang mendalam
untuk memecahkan permasalahan yang kompleks[1]. Pada pendapat lainnya dalam[16] dikemukakan bahwa Sistem Pakar
ialah aplikasi komputer yang berfungsi untuk menyelesaikan permasalahan.

Selain itu terdapat penelitian lainnya[8] disebutkan juga Sistem Pakar adalah jenis dari keilmuan kecerdasan buatan
yang mampu melakukan analisa penyelesaian permasalahan. Dalam [17] dikemukakan Sistem Pakar adalah penghasil
keputusan ketika sistem tersebut telah ada pengetahuannya. Kemudian pendapat lainnya[7] menjelaskan juga Sistem
Pakar menyebabkan komputer dapat berfikir untuk mengambil keputusan berdasarkan perangkat aturan.

Selanjutnya dalam[9] dipaparkan juga Sistem Pakar merupakan aplikasi komputer yang bertujuan untuk dapat
digunakan sebagai media penyedia nasehat atau sarana bantu. Kemudian dalam[4] disebutkan juga Sistem Pakar
dikembangkan untuk mentransformasikan pengetahuan dan keahlian pakar ke sebuah sistem sehingga dapat meniru
penalaran manusia.

Selain itu pula dalam[3] dipaparkan pula Sistem Pakar mempunyai keahlian dan kemampuan dalam menangani
permasalahan ketidakpastian.

Penerapan Sistem Pakar telah banyak diimplementasikan dalam penyelesaian permasalahan diantaranya dalam[18]
digunakan dalam pendeteksian Inflamasi Dermatitis Imun pada anak, selanjutnya Sistem Pakar pernah digunakan dalam
[6] untuk mendeteksi kandungan formalin pada ikan bandeng. Selain itu pada penelitian lainnya[19] Sistem Pakar
digunakan untuk mendeteksi penyakit Polymyalgia Rheumatic. Kemudian dalam[20] Sistem Pakar digunakan dalam
pendeteksian penyakit serangga.

Dalam[21] dikemukakan pula, Sistem Pakar diimplementasikan untuk pemetaan kerentanan longsor. Selain itu Sistem
Pakar pernah digunakan untuk pendiagnosaan kerusakan notebook[22]. Sistem Pakar pernah diterapkan untuk
pendiagnosaan kerusakan tenaga listrik[5]. Pada penelitian [10] disebutkan juga, Sistem Pakar telah mampu melakukan
diagnosa terhadap patah tulang dan dalam penelitian selanjutnya [23] dijelaskan bahwa Sistem Pakar bisa digunakan
dalam pendiagnosaan Dermatitis

Pada penelitian lainnya[24] juga menjelaskan, kecerdasan buatan digambarkan sebagai mekanisme yang difokuskan
pada kecerdasan dalam pembentukan konsep analisa. Dalam pemaparan lainnya[25] dijelaskan juga, kecerdasan buatan
adalah sebuah mesin yang dapat melakukan dan melaksanakan pekerjaan sebaik

Penelitian ini mengambil data diagnosa pada website pelayanan publik infladermatitis.com yang melakukan
pendeteksian gejala terhadap penyakit dengan Certainty Factor[18]. Data penyakit dan gejala tersebut diperoleh melalui
konsultasi dengan pakar dibidang kedokteran anak yaitu Prof. Rusdidjas, SpA(K) yang beralamat di Jalan Amaliun
Medan.

Penelitian ini menerapkan metode penelitian berupa Reserch and Development yang memiliki tujuan untuk
menghasilkan suatu produk baru berbentuk software E-Healthcare, yang nantinya dapat diterapkan untuk melakukan
diagnosa Inflamasi kulit melalui gejala-gejala yang ditelusuri pada pasien anak dengan menggunakan K-Nearest
Neighbor.
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Selain itu penelitian ini memiliki kerangka kerja yang meliputi pengumpulan basis pengetahuan, pendataan kasus
yang terjadi, melakukan penelusuran dengan menggunakan teknik pendekatan kasus K-Nearest Neighbor, kemudian
melakukan perbandingan hasil yang didapat untuk menentukan kasus yang memiliki tingkat kedekatan yang lebih baik
diantara kasus lainnya.

Berikut ini merupakan hasil pengumpulan basis pengetahuan yang berisi tentang data gejala, data penyakit dan data
bobot

Tabel 1. Daftar basis pengetahuan penyakit inflamasi kuit

. Inflamasi Kulit
No Daftar Gejala - —— -
Eksim Psoriasis Atopik
Rasa panas dan dingin yang berlebihan bagian
1 . g 0.6
kulit yang terkena eksim
2 Rasa gatal 0.2 0.4
3 Kulit kering 0.6
4 Tampak lepuhan-lepuhan kecil (Bintil-bintil air) 04
5  Kulit bersisik 0.2 0.4
6  Bintik merah yang ditumbuhi bercak lebar putih 0.6
7 Menyerang sendi 04
8 Bernanah 0.4
9 Badan menggigil 0.4
10 Kulit pecah-pecah 0.4

2.2 Perhitungan K-Nearest Neighbor

Selanjutnya melakukan pengumpulan daftar kasus yang berisi data-data pasien beserta gejala-gejala yang dialami dan
penyakit yang diderita oleh pasien ank tersebut yang telah melakukan konsultasi pada layanan website infladermatitis.com
dengan mengambil sampel data sebanyak 5 pasien secara acak.

Tabel 2. Data pasien terdeteksi penyakit inflamasi kulit anak
No D.Kode Gejala Dialami Diagnosa
iagnosa
1 D026 Rasa panas, gatal, kulit kering, Bintil kecil Eksim
2 D019 Bintik merah, sakit sendi, bernanah Psoriasis
3 D012 Gatal, kulit pecah-pecah Atopik
4 D078 Bintil kecil, kulit bersisik Eksim
5 D097 Sakit sendi, bernanah, badan menggigil Psoriasis

Setelah mendapatkan data pasien yang terkena penyakit inflamasi kulit pada anak, maka proses selanjutnya adalah
melakukan penelusuran dengan teknik pendekatan kasus menggunakan metode K-Nearest Neighbor, berikut merupakan
persamaan metode K-Nearest Neighbor :

similarity(T,S) = 24, F (T S *WA) (1)
W,

Kemudian melakukan pengujian kasus baru dengan kasus yang lama untuk memperoleh nilai kedekatan yang nantinya
akan digunakan untuk mengetahui kesimpulan penelusuran. Jika gejala pada kasus lama dengan baru sama makan nilai
bobotnya 1 dan jika tidak maka nilainya 0.

Pada kasus baru terdapat pasien yang menderita gatal, kulit kering dan bintil dengan kode diagnosa D098, maka dapat
dilakukan pengujian dengan kasus D026 :

(0%0,6) + (1*0,2) + (1*0,6) + (1*0,4)
0,6+0,2+0,6+0,4

Kl= =0,67
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Selanjutnya kasus D098 akan dilakukan pengujian dengan kasus D019 :

(0*0,6) +(0*0,4)+(0*0,4) _0
0,6+0,4+0,4
Selanjutnya kasus D098 akan dilakukan pengujian dengan kasus D012 :
(1*0,4)+(0*0,4)
0,4+0,4
Selanjutnya kasus D098 akan dilakukan pengujian dengan kasus D078 :
(0*0,4)+(0*0,2) _0
0,4+0,2
Selanjutnya kasus D098 akan dilakukan pengujian dengan kasus D097 :
(0*0,4)+(0*0,4)+(0*0,4)
0,4+0,4+0,4
Berdasarkan perhitungan yang telah dilakukan maka proses selanjutnya adalah menentukan nilai kedekatan yang

paling besar diantara kasus tersebut, maka untuk kasus baru dengan kode diagnosa D098 terdiagnosa jenis penyakit Eksim
dengan tingkat kedekatan 0,67 pada kasus D026.

K2=

K3= =05

K4 =

3. HASIL DAN PEMBAHASAN
Setelah memperoleh hasil diagnosa dengan menggunakan metode K-Nearest Neighbor, maka selanjutnya membangun
sistem E-Healthcare yang nantinya dapat digunakan sebagai layanan diagnosa. Berikut ini merupakan tampilan dari
sistem yang telah disediakan untuk mendeteksi penyakit inflamasi kulit dengan menggunakan metode K-Nearest
Neighbor.
Proses pendiagnosaan akan dapat dilakukan dengan memasukkan identitas pasien terlebih dahulu pada menu
diagnosa, berikut merupakan tampilan data pasien

CAINCHTE]
A ki Hois duel

Gambar 1. Halaman Data Pasien

Halaman data pasien digunakan untuk mengelolah data pasien yang akan berkonsultasi, berisi data tentang nama
pasien, tanggal lahir, jenis kelamin dan alamat. Setelah melakukan tahapan pengisian data pasien maka proses selanjutnya
adalah melakukan pendaftaran untuk dapat memilih gejala-gejala yang diderita oleh pasien.

Selanjutnya melakukan proses pemilihan gejala dilakukan dengan memilih (checklist) gejala-gejala yang ada pada
pasien sehingga nantinya dapat dilakukan pendiagnosaan terhadap gejala tersebut, berikut merupakan tampilan pemilihan
gejala
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Gambar 2. Halaman Pemilihan Gejala

Setelah melakukan proses memasukkan gejala-gejala yang terjadi pada pasien anak, selanjutnya dilakukan proses
penelusuran terhadap gejala-gejala yang dipilih untuk mengetahui penyakit inflamasi kulit tersebut dengan menerapkan
perhitungan K-Nearest Neighbor untuk mengetahui nilai kepastian terhadap jenis penyakit inflamasi kulit, berikut
merupakan tampilan hasil diagnosa inflamasi kulit.
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Gambar 3. Halaman Hasil Diagnosa
Setelah dilakukan pengujian sistem yang telah dibangun maka hasilnya menunjukan kesesuaian dengan perhitungan
K-Nearest Neighbor yang telah dilakukan sebelumnya.
Pengujian sistem ini akan dilakukan menggunakan teknik black box testing. Teknik ini digunakan untuk menguiji
seluruh tampilan (form atau halaman) pada aplikasi yang dibangun telah berfungsi dengan baik atau tidak. Berikut
merupakan hasil pengujian dengan menggunakan teknik black box testing
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Tabel 3 Data Pengujian Sistem

sl S ammrimeea TE

No Nama Pengujian Test Case Hasil Pengujian Keterangan
Pada  form kepakaran telah
1 Halaman Kepakaran berhasil/dapat diakses oleh pakar Valid
yang telah memiliki hak akses.
Pada form data penyakit telah
2 Halaman Data prasssssesssssmsnn | | d2pat melakukan pengolahan valid
Penyakit data (simpan, ubah dan hapus
data)
Pada form data gejala telah
3 Halaman Data s | | dapat melakukan pengolahan valid
Gejala data (simpan, ubah dan hapus
data)
Halaman Basis Pada form basis aturan telah
4 Aturan dapat melakukan pengolahan Valid
data (simpan, dan hapus data)
Halaman utama dapat diakses
5 Halaman Utama dengan mengetikkan nama web : Valid
: . medical.com
OV oy 5
Halaman Info Form info penyakit dapat diakses
6 Penyakit dengan mengklik menu info Valid
penyakit
Form ini telah dapat berjalan
Halaman Pengisian dengan baik terlihat dari proses .
7 : - - Valid
Nama Pasien nama pasien yang diinputkan
telah masuk kedalam database
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Pada form pemilihan gejala
dilakukan percobaan terhadap
Halaman Pemilihan : contoh kasus yang diangkat,

Gejala = hasilnya form tersebut dapat
melakukan eksekusi terhadap
= metode K-Nearest Neighbor.

Valid

Pada halaman diagnosis

dilakukan 2 kali percobaan,

Halaman Hasil kasus pertama merupakan data _

9 Diagnosis o pada bab 3, dan kasus kedua Valid
berupa kasus baru: G1, G3, dan

G4. Hasilnya telah sesuai dengan

penyakit Inflamasi Kulit Anak

4, KESIMPULAN
Berdasarkan penerapan metode K-Nearest Neighbor yang telah dilakukan, maka diperoleh kesimpulan bahwa metode
K-Nearest Neighbor telah teruji dan berhasil melakukan analisis diagnosa terhadap penyakit inflamasi kulit dengan
melakukan pendekatan terhadap kasus-kasus terdahulu. Dengan hasil ini maka metode K-Nearest Neighbor dapat
digunakan untuk mengoptimalkan sistem E-Healthcare yang sudah ada untuk mendapatkan hasil yang lebih akurat.
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