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ABSTRAK

Sistem pakar adalah sistem yang dirancang untuk mengadopsi pengetahuan manusia ke dalam
komputer, sehingga komputer dapat menyelesaikan masalah layaknya seorang ahli. Penelitian ini bertujuan
untuk mengembangkan aplikasi sistem pakar guna mendiagnosa penyakit kolitis, yaitu kondisi radang yang
terjadi pada bagian dalam usus besar yang disertai gejala seperti sakit perut, diare, sembelit, kram perut, dan
perut kembung. Aplikasi ini dibangun menggunakan bahasa pemrograman PHP dan basis data MySQL, serta
memberikan informasi mengenai gejala, penyebab, pengobatan, dan pencegahan kolitis. Aplikasi ini bertujuan
untuk membantu masyarakat dalam melakukan diagnosa dini terhadap penyakit kolitis, terutama bagi mereka
yang tidak dapat segera berkonsultasi dengan dokter akibat kesibukan atau jarak yang jauh. Selain itu, aplikasi
ini juga berguna bagi orang awam untuk menggunakan keahlian pakar dalam mendiagnosa penyakit kolitis,
serta membantu penderita dalam memahami penyakitnya lebih baik.

Kata Kunci : Kolitis, Pemrograman PHP, Basisdata MySQL.

1. PENDAHULUAN

Di era modern seperti saat ini, penggunaan komputer dalam berbagai bidang kegiatan yang dilakukan
manusia sudah sangat banyak. Penggunaan komputer dalam membantu pekerjaan manusia dapat meningkatkan
tingkat efektivitas dan efisiensi pekerjaan yang dilakukan. Salah satu cabang ilmu yang banyak memakai
bantuan komputer dalam menangani pekerjaan yang sulit adalah bidang medis. Penggunaan kecerdasan buatan
(Artificial Intelligence) untuk melakukan diagnosis penyakit dengan cara mengambil keputusan seperti layaknya
seorang pakar mulai banyak dikembangkan karena kinerja komputer yang lebih cepat, teliti, dan akurat
dibanding manusia. Salah satu cabang ilmu dari kecerdasan buatan adalah sistem pakar. Sistem pakar dapat
menggunakan pengetahuan manusia melalui mesin inferensi untuk menyelesaikan masalah yang membutuhkan
keahlian/kepakaran seseorang.

Berdasarkan hasil pengamatan, dalam bidang kedokteran kurangnya pengetahuan masyarakat tentang
penyakit Radang Usus (Inflammatory bowel disease) mengakibatkan terlambatnya penanganan terhadap
penderita radang usus schingga menyebabkan penderita menjadi semakin buruk keadaannya. Radang Usus
merupakan penyakit idiopatik, yang diperkirakan melibatkan reaksi imun dalam tubuh terhadap saluran
pencernaan. Terdapat empat tipe mayor dari penyakit ini adalah Kolitis Ulseratif (KU) dan Crohn Disease (CD),

Kolitis Collagenous, Kolitis Limfositik. Jika kejadian ini terus berlangsung dapat mengakibatkan penderita
akan memperoleh perawatan medis kondisi berat. Maka dari itu diperlukan sebuah sistem yang baik dan
berkualitas guna mendiagnosa penyakit untuk mendapatkan hasil kesimpualan menggunakan konsep sistem
pakar.

Data pada Puskesmas Benai dalam kurun waktu 5 tahun terakhir ada sekitar 56% pasien mengalami
gangguan pencernaan, diantaranya 30% Diare, 16% Radang Usus Buntu, dan 10% Gastroentitis. Minimnya
pengetahuan dan peralatan serta tenaga kerja medis dalam menangani pasien terebut maka hal ini sering dapat
menimbulkan masalah dalam hal keterlambatan penanganan pasien dikarenakan antrian yang terlalu banyak.

Informasi tentang penyakit pencernaan sebenarnya sudah tersedia, tapi masih dalam bentuk manual, yaitu
dalam buku-buku atau majalah keschatan. Seperti yang kita ketahui ada beragam jenis gangguan pada
pencernaan manusia. Keberagaman gangguan pencernaan ini menjadi masalah bagi tenaga medis non spesialis
terlebih lagi masyarakat masih awam untuk mengetahui tentang gejalanya yang kadang-kadang mirip dengan
penyakit lain membuat diagnosa menjadi tantangan, terutama bagi petugas kesehatan yang mungkin tidak
memiliki pengalaman yang cukup atau kurangnya akses terhadap spesialisasi medis hal ini lah menjadi tantangan
dalam mendiagnosis penyakit koalitis (radang usus) dan kurangnya pemanfaatan terhadap teknologi pada
puskesmas Benai menjadikan nya salah satu fokus utama dalam pembuatan system pakar penyakit koalitis.

Forward Chaining adalah metode pencarian atau teknik pelacakan ke depan yang dimulai dengan informasi
atau fakta yang berupa data, kemudian bergerak maju melalui premis- premis dan penggabungan rule untuk
menghasilkan suatu kesimpulan (booton up reasoning). Teori Dempster-Shafer merupakan sebuah bentuk
representasi, kombinasi dan propogasi akan ketidakpastian, dimana teori tersebut memiliki beberapa ciri-ciri
khusus yang secara instutitif sesuai dengan cara berfikir seorang ahli/pakar, namun dengan dasar matematika
yang kuat.
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2. METODE PENELITIAN
2.1 Teknik Pengumpulan Data
Pengumpulan data merupakan suatu teknik yang digunakan untuk mendapatkan data. Beberapa teknik

pengumpulan data pada penelitian ini sebagai berikut:

1. Studi Pustaka
Dengan melakukan pencarian dan analisis yang teliti terhadap sumber- sumber tertulis seperti buku, jurnal,
artikel, dan publikasi ilmiah, peneliti menggali pengetahuan yang berharga mengenai system pakar diagnose
penyakit koalitis atau radang usus.

2. Metode Wawancara
Dalam rangka memperoleh data yang komprehensif mengenai penyakit koalitis atau radang usus, penulis
menggunakan metode wawancara dengan para tenaga kesehatan puskesmas benai sebagai narasumber utama.
Wawancara ini bertujuan untuk menggali informasi yang berharga mengenai aspek-aspek penting dalam
diagnose penyakit koalitis, seperti bagaimana cara penanganan, gejala penyakit dan jenis nya.

3. Metode Observasi
Dalam upaya untuk memperoleh pemahaman yang baik tentang Diagnosa penyakit koalitis, peneliti
menggunakan metode observasi yang memungkinkan mereka untuk secara langsung menyaksikan dan
mempelajari berbagai aspek yang berkaitan dengan diagnosa penyakit koalitis (radang usus). Dengan cara ini,
peneliti dapat mengamati secara langsung bagaimana proses di lapang dalam penanganan penyakit Iatau
radang usus di puskesmas Benai.

3 HASIL DAN PEMBAHASAN
3.1 Use Case Diagram

Use case digunakan untuk menggambarkan secara ringkas siapa saja yang menggunakan sistem dan apa
saja yang bisa dilakukannya. Use case tidak menjelaskan secara detail tentang penggunaan use case, aktor, dan
sitem. Dalam diagram ini digambarkan bagaimana aktor (Admin dan member atau pasien) berintegrasi dengan
sistem. Untuk lebih jelas dapat dilihat pada gambar use case diagram perancangan Sistem Pakar Peyakit Koalitis
Puskesmas benai berikut :

Ubah Profil

Diagnosa dan
solusi penyakit

Manajemen
User

Manajemen
Analisa

Manajemen
Gejala
Member

Ubah Profil

Manajemen
Penyakit

Halaman
Dasboard

Manajemen
Analisa

Bantuan
pengqunaan APK

Diagnosa dan
solusi penyakit

Bantuan
penggunaan APK

Gambar 1. Use Case Diagram

3.2 Activity Diagram

Activity diagram digunakan untuk menggambarkan tentang aktifitas yang terjadi pada sistem. Dari pertama
sampai akhir, diagram activity menunjukkan langkah-langkah dalam proses kerja dari sebuah sistem.
a) Activity Diagram Admin Login

Berikut ini adalah gambar activity diagram admin melakukan login, untuklebih jelasnya sebagai berikut.
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b)

<)

d)

Diagram Admin Login

Admin

Sistem

Masukakan USer
Mame dan Password

Menampilkan Menu

Gambar 2. Activiry Diagram Login

Activity Diagram Admin ubah profil
Berikut ini adalah gambar activity diagram admin mengubah data profil, untuk lebih jelasnya sebagai

berikut.

Activit,

y Diagram

Admin

Sistemn

akses menu admin

Pilih Menu ubah Profil

Menampilakan menu
ubah profil

Menginputkan data dari
profile yang akan diubah

kiikk Tombol ubah
Data berhasi diubah

Gambar 3. Activity Diagram Admin Ubah Data Profil

Activity Diagram Admin Input Manjemen User
Berikut ini adalah gambar activity diagram admin menginput manajemen user, untuk lebih jelasnya sebagai

berikut.

ACTivit]

y Dia, gram

Admin

Sistem

akses menu admin

Filih Menu Manjemen
User

Menampilakan menu
data user

admin Mengnedit,
menghapus atau
menambahkan user

kiik Tombol simpan
Data berhasi diubah

Gambar 4. Activity Diagram Admin Input Manajemen User

Activity Diagram Manajemen Gejala
Berikut ini adalah gambar activity diagram manajemen gejala, untuk lebihjelasnya sebagai berikut.
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Activity Diagram
Admin Sistem

akses menu admin Pilin Menu Manjemen
> Gejala

Menampilakan menu
tambah Gejala

admin Mengnedit
menghapus atau

menambahkan gejala
penyalat koaktis

itk Tombol simpan

Data berhasi diubah

Gambar 5. Activity Diagram Manajemen Gejala

e) Activity Diagram manajemen penyakit
Berikut ini adalah gambar activity diagram manajemen penyakit, untuk lebih jelasnya sebagai berikut.

Activity Diagram
Admin Sistem

akses menu admin Pilih Menu Manjemen
Penyakit

Menampilakan data
mananjemen penyakit

admin mengedit data
dari nama penyakit,
gejala dan selusi

klik Tombol simpan
Data berhasi diubah

Gambar 6. Activity Diagram Manajemen Penyakit

f)  Activity Diagram Manajemen Analisa

Berikut ini adalah gambar activity diagram manajemen analisa, untuk lebih jelasnya sebagai berikut.
Activity Diagram
Admin Sistem

akses menu admin PFilih Menu Manjemen
Analisa

Menampilakan data
mananjemen analisa

admin bisa menambah
data analisi dan melihat |
riwayat analisis penyakit
pasien

Kik tombol expor
Data berhasil di unduh

Gambar 7. Activity Diagram Manjemen Analisa

3.3 Sequence Diagram

Sequence diagram adalah diagram yang menggambarkan kolaborasi dinamis antara sejumlah objek.
Kegunaannya untuk menunjukkan rangkaian pesan yang dikirim antara objek juga interaksi antara objek.
Sesuatu yang terjadi pada titik tertentu dalam eksekusi sistem. Berikut ini menggambarkan sequence diagram
sistem penjualan pada system pakar penyakit koalitis.

a) Sequence Diagram user Input Daftar Akun
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b)

<)

d)

Berikut Sequence Diagram User Menginput daftar akun pada system pakar penyakit koalitis.

Seguonce Nagram Dafiar Ak fi
Admn

Ly Wanarrmban
nput dudar

1 wamages Wine el Ea0d prvelalasas
-

” s

Halgman Dalar |

i'.'\lili carrie et s

¥ ERE i defiee)

I

Gambar 8. Sequence Diagram User Input Daftar Akun

Sequence Diagram Manajemen User

Berikut Sequence Diagram Admin Menginput data User pada system pakar penyakit koalitis.

113 Kb kg |

Sequence Diagram User

A

4: Pilih Halaman manajemen User

Control entri data
user

Halaman
Manajemen User

Halaman Input
user

‘ User ‘

{2 pilih button input user()

21: Input User
2.1.1: Simpan() ]

3.2: data user
3: EditD)

3.3 menampilkan daia user

3.4: Update()

Gambar 9. Sequence Diagram Admin Input Data User

Sequence Diagram Admin Login

Berikut Sequence Diagram Admin melakukan login pada Sistem PakarPenyakit Koalitis pada Puskesmas

Benai.

sd Sequence Diagram Lugirﬂ

|
: Memasukkan Username & Passwgard( |
|

|3 Menyimpan Data t

;l‘:ﬁasw Datal)

|
|
: 3.2 User & Pass Salahl
|

4:User & Pass Salahi)

|
I
U | 2 konfirmasi User & Paszg!
|
|
|
|
|
|
|
|
|

% | Sistem | | Databasel | Dashhoard |
: Admin T

4.1: Pesan User & Pass Salah( 8 Menampilkan Dashbuap;{({

22

":%enampllkan Dashboald

6.4: Menampilkan Dashhboarg()

6.1.1: Dashhoard Tampil{)

e S

1

Gambar 10. Sequence Diagram Admin Login

Sequence Diagram Input Manajemen Gejala

Pada sequence diagram input Manajemen Gejala menggambarkan bagaimana interaksi dan komunikasi

pada setiap objek-objek yang ada pada sistem dalam melakukan input data Gejala.
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Sequence Diagram manajemen Gejala )

PN

1: Pilih Halaman manzajemen Gejaka

Control entri data
Gejala

Halaman Manajemen
Gejala

Halaman Input
Gejala

| Gejala

pilih button input Gejala().

2.1: Input gejala()

21.1: Simpan() ]

3.2- data Gejala

@

Edit])

3.3: menampilkan data user

3.4 Update)

Gambar 11. Sequence Diagram Manajemen Gejala

e) Sequence Diagram: Manajemen Penyakit
Pada sequence diagram manajemen penyakit menggambarkan bagaimana interaksi dan komunikasi pada
setiap objek-objek yang ada pada sistem dalam melakukan komunikasi.

Sequence Diagram manajemen penyakit )

Admin

Halaman
| Manajornon | |Haf;m~;gmf|
Penyakit foibi

Control entri data
penyakit

| Penyakit

T P Haiarian fiansjemen Penydidl

3 i buad ingul Pedyaisii)
217 input Penyaki . i
-

Z 47 Simpand] I

L

F 3.2 data user

34 Update(|

Gambar 12. Sequence Diagram Manajemen Penyakit

f)  Sequence Diagram: Manajemen Analisa
Pada sequence diagram manajemen analisa menggambarkan bagaimana interaksi dan komunikasi pada
setiap objek-objek yang ada pada sistem dalam menghasilkan analisa penyakit.

Sequence Diagram manajemen analisa )

Admin

alaman
Manajemen kontrol analisa
| Anglisa

‘i Pilii Halaman manajemen analisa]

cetak

From output
analisa penyakit

1.1 proses permintaani)

2.1. menampilkan menuanalisa_

2.1.1: Simpan() Ij

Z: Manajemen Analisa tampil

21 2 downioad()

3.3 menampilkan daia Anaiisa

Gambar 13. Sequence Diagram Manajemen Analisa

3.4 Sequence Diagram

Class diagram adalah suatu spesifikasi jika diinstansiasi akan menghasilkan suatu objek serta merupakan
inti dari pengembangan dan desain berorientasi objek (atribut/properti) suatu sistem, sekaligus memberikan
pelayanan untuk memanipulasi keadaan tersebut (metoda/fungsi). Class diagram juga menggambarkan suatu
struktur dan deskripsi class, package dan objek beserta hubungan satu dengan lainnya seperti containment,
pewarisan, asosiasi, dan lain- lain. Untuk lebih jelasnya dapat dilihat pada class diagram sistem sebagai berikut :
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Gambar 14. Class Diagram Desain Database

3.5 Implementasi Sistem

a)

b)

Main Group Widget
Main Quicklink Main Module Privilage 20 Caisin id Main Navigation
kd gejala ton 10
quickiink_id prwvileg _id am_gsiaia group_id nawigation | e
navigation_id Privilege_name g widget id navigation_name Config_ta
titie
— Index e +View(): Void sparent_id config_name
Description +Edit() - Void title
+methode(type) ‘type +Delete() : Void +methode(type) type valua
+Update() : Void
+insert() - Void page_title description
“View(): Void +View(): Void page_Keyword
+View(): Void
description
Main Module D "
u
Module_dependency_id Main Group Sp Relasi Gejala Penyakit
. Sp Pe kit uthorization_id
Module id group_id d_relasi_gejala od i # on.t
) Parent_id |—fyroup-name Fh_id penyakit id panyakit active
descripiion k_kd_gejala 4 nama penyalit index
+View(): Void =
+View(): Void urutan gejala is_static User
+methode(type) type i
- solusi static_content User
+Edit() : Void
;Beldel'a(:): v\;md +Edit() . Void sonly_content user name
*+Update() : Voi +Delete() : Void
Main Group Navigation \ +Insert() - Void +Update() - Void default_theme emal
id Main Module +View(): Void +Insert() - Void -
— +View(): Void password
Module_id
group_id - “View(): Void activation_code
module_name
privieae td Sp Analisa real_name
Module_path
+View(): Void id_analisa Sessions active
+methode(type) type version
—*| username session_id alamat
user_id
kd_gejala ip agdress sex
+View(): Void } user agent widget
+Edit() : Void o po— pekerjaan
+Delete() : Void last activity wicgel )
+Update() : Void doet no_tip
+insert() : Void user data widget_name
Authorization +View(): Void Tt tanggal
authorization_id Validate
Description Riwayat_penyalat
authorization_name Output As Label
) Burl +Edit() : Void
description U Relasi Gejala +Delata() - Void
_ id_relasi_gejala Demain Group User authorization_id «Update() - Void
+View(): Void +Insert() - Void
f_id_analsa g active +View(): Void
fi_kd_gejala Group_id Index
urutan — User_id sis_static
<Edit() - Void ~Edi()  Void ‘static_content
Delele() - Void +Delete() : Void .
*Update() - Void +Updata() - Void ug
+Insert() - Void +Insert{) : Void
+View(): Void +View(): Void “View(): Void

Setelah sistem dianalisis dan didesain secara terinci, maka selanjutnya akan menuju tahap implementasi.
Tampilan Halaman Login (Admin)

Halaman login merupakan tampilan awal ketika user mengakses sistem. Dengan adanya halaman login,
sistem mampu memberikan keamanan terhadap data sechingga tidak sembarangan orang dapat melihat,
menambah, mengubah, dan menghapus data. Halaman login juga mampu menentukan hak akses user sesuai
dengan levelnya.

admin

|dentitas

£ o

Gambar 15. Tampilan Halaman Login

Kata Sandi

Tampilan Halaman Admin

Hasil tampilan awal halaman Home Page admin ketika aplikasi pertama kali dijalankan. Pada tampilan ini
menampilkan menu-menu Pilihan akan mengakses halaman berikutnya. Pada Halaman Utama
menampilkan keterangan dan menu-menu isi aplikasi. Menu tersebut adalah Halaman utama, keluar, ubah
profil, manajemen user, manajemen Gejala, manajemen penyakit, manajemen analisa dan bantuan.
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ah  Keluar

SISTEM PAKAR
PENYAKIT KOALITIS

RADANG USUS BESAR

33 ©

Rumah

Selamat Datang admin
Pengertian Penyakit Kolitis

Peradangan pada organ pencernaan seperti usus bisa menimbulkan gejala nyeri saat BAB hingga perdarahan. Istilah usus (kolon) yang meradang adalah kolitis. Kondisi ini bisa disebabkan
oleh berbagai hal. Nah, pengobatan kolitis yang tepat harus sesuai dengan kondisi yang mendasarinya.

Kolitis alias radang usus adalah penyakit peradangan pada lapisan usus besar. Peradangan yang mengganggu sistem pencemaan ini bisa disebabkan oleh infeksi, penyakit tertentu yang
menyerang fungsi usus, atau reaksi alergi. Usus besar berbentuk seperti tabung berongga yang dipenuhi oleh otot-otot poles. Bagian usus ini berfungsi untuk mengolah makanan dari usus
kecil, menyerap air, dan menyaringnya hingga benar-benar menjadi feses. Peradangan yang terjadi pada usus besar bkan luka yang disertal dengan
berbagai gejala menyakitkan. hellosehat.com

Gambar 16. Tampilan Halaman Admin

¢) Tampilan halaman Ubah Profile
Halaman ubah profil merupakan area dimana user dapat merubah nama pengguna, email, nama asli dan
bahkan merubah kata sandi.

T Rumah Keluar UbahProfil Manajemen User Manajemen Gejala Manajemen Penyakit Manajemen Analisa  Bantuan

Ubah Profil

Nama Pengguna

admin
Email
admin@admin.com
Nama Asli

admin

[ Ubah Kata Sandi

Kata Sandi
Konfirmasi Kala Sandi
Ubah Profil
Gambar 17. Tampilan Halaman Ubah Profil
d) Tampilan Halaman Kelola Manajemen User

Halaman manajemen user merupakan area dimana user dapat melakukan entri data pengguna, mengedit dan
menghapus data pengguna yang diinginkan admin.

Rumah Keluar UbahProfil  Manajemen User Manajemen Gejala Manajemen P

SISTEM PAKAR
PENYAKIT KOALITIS

RADANG USUS BESAR

@ Tambah Pengguna

Nama Pengguna Email Nama Asli Akt Grup Pilinan
admin admin@admin.com admin kil Admin 4
4 25 v 4 Haaman ¢ dani1 ¥ Fl 2 Haiaman 1-1dani 1 total

yahendicom © 2024 | UNIKS UNIKS comr

Gambar 18. Tampilan Halaman Manajemen User
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e)

)

Halaman Manajemen Gejala
Halaman manajemen gejala area dimana user dapat melakukan entri data gejala atau mengupdate gejala
atau ciri-ciri penyakit kolitis. Data gejala ini lah yang akan di ambil atau patokan mengdiangnosa penyakit
koalitis apa yang diderita pasien.

& Rumah  Keluar

akar >> M,

Ubah Profil

SISTEM PAKAR
PENYAKIT KOALITIS

RADANG USUS BESAR

9 Tamaan Gejaia

Kode Gejala

GPOO1

GPO02

GPO03

GPO04

GPo0S

GPO0S

Gambar

Manajemen User Manajemen Gejala Manajemen Penyakit Manajemen Analisa  Bantuan

Mama Gejaia
Demam Tinggi
menggigi
Dehiarasi
Diare Berdaran
Demam Ringan

Kembung

19. Tampilan Halaman Manajemen Gejala

Halaman Tampilan Manajemen Penyakit
Halaman manajemen penyakit area dimana user dapat melakukan entri data penyakit, gejala dan solusi dari
penyakit yang di derita pasien.

¢ Rumah Keluar

akar >>

Ubah Profil  Manajemen User

najemen Cejala  Manajemen Penyakit ~Manajemen Analisa  Bantuan

SISTEM PAK AR
PENYAKIT KOALITIS

© Tambah Gejala

Kode Gejala

GPOD1

cpoo2

cPooz

GPO04

aPoos

aPoos

RADANG USUS BESAR

Mama Gejata
Demam Tinggi
wenggig
Dehidrasi
Diare Berdaran
Demam Ringan

Kembung

Gambar 20. Tampilan Halaman Manajemen Penyakit

Halaman Manajemen Analisa
Manajemen analisa menampilkan informasi mengenai output username, penyakit apa yang di derita pasien
dan solusi atau penanganan nya, sehingga pimpinan dapat mengetahui informasi mengenai pasien mana
yang menderita penyakit koalitis jenis apa dan kebijakan apa yang harus dilakukan.

.

Rumah Keluar UbshProfil ManajemenUser Manajemen Gejala Manajemen Penyakit Manajemen Analisa ~ Bantuan

Pakar >> Manajemen Analisa

© Tambah Anaisa

Usemame

admin

admin

admin

admin

25

]

Penyakit

Kolitis Pseudomembran

Silahkan Konsultasikan ke Dokler.

Koliis Amebik

Silahkan Konsultasikan ke Dokler.

Halaman | g1 ¥

Solusi
- Meletakkan botol yang berisi air panas pada daeha yang nyeri

- Metroridazol dengan dosis per oral 250-500 mg 4 x sehari selama 7-10 hari,
- Vankomisin dengan dosis per oral 125-500 mg 4 sehari selama s7-14 hari,

- Kolestiramin dengan dosis per oral 125-500 mg 4 sehari selama 5-10 hari,

- Memberikan kuman laktebasilus atau ragi (saccharomyces boulardi) selama beberapa minggu.

Silahkan Konsultasikan ke Dekler.
- Diberi obat iodoguinol (diiodohidroxyquin) 650 mg 3 x sehari selama 20 hari atau atau paromomycine 500 mg 3 x sehari selama 10 hari,
- Metronidazol 750 mg 3 x sehan selama 5-10 har,

- Meletakkan botol yang berisi air panas pada daerha yang nyeri.
Silahkan Konsultasikan ke Dokter

Pl 2 Hataman 1-4dari4 tolal

Gambar 21. Tampilan Manajemen Analisa
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h) Halaman Daftar
Halaman registrasi member sistem pakar diagnosa penyakit kolitis. Setiap user member dapat
menggunakan aplikasi ini dengan cara mendaftar terlebihdahulu dengan meregistrasi data. Halaman daftar
menampilkan tambah data pengguna yang akan diinputkan sesuai dengan data diri pasien.

Tambah Pengguna =

Nama Pengguna®
Password™ :

Email

Nama Asli

Alamat

Jenis Kelamin Pria

Wanita

Hiyayatipemyat; Elsorce | [0 B & 3 @ @ B BT @0 EEEH- -
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Gambar 22. Tampilan Halaman Daftar

4. KESIMPULAN
Berdasarkan hasil penelitian yang telah dilakukan mengenai “Aplikasi Sistem Pakar Diagnosa Penyakit

Koalitis (Radang Usus) Berbasis Web Studi Kasus Puskesmas Benai”, dapat disimpulkan sebagai berikut:

1. Pengembangan Sistem Pakar Diagnosis Penyakit Koalitis telah berhasil dirancang dengan menggunakan
metode Forward Chaining dan Teori Dempster-Shafer, yang memungkinkan sistem untuk menganalisis
gejala dan memberikan diagnosa yang lebih akurat. Sistem ini membantu meningkatkan kecepatan, akurasi,
dan mengurangi risiko kesalahan diagnosa akibat human error.

2. Sistem pakar yang dirancang mampu memberikan kontribusi positif bagi Puskesmas Benai dalam
meningkatkan layanan kesehatan, terutama dalam proses diagnosa penyakit pencernaan seperti koalitis.
Sistem ini dapat membantu petugas medis yang tidak memiliki akses terhadap spesialis, dengan memberikan
rekomendasi diagnosa yang lebih tepat berdasarkan data yang telah diinputkan.

3. Pengurangan Human Error dan Peningkatan Akurasi Diagnosa , Dengan adanya sistem pakar ini, proses
diagnosa yang sebelumnya sangat bergantung pada pengalaman dan keterampilan petugas medis kini dapat
lebih sistematis dan terstruktur. Sistem ini berhasil mengurangi risiko kesalahan diagnosa akibat keterbatasan
pengetahuan atau pengalaman tenaga medis, terutama dalam situasi di mana Puskesmas sedang ramai.

4. Pemanfaatan Teknologi dalam Pelayanan Kesehatan, Penelitian ini menunjukkan pentingnya pemanfaatan
teknologi, seperti sistem pakar, dalam meningkatkan kualitas pelayanan kesehatan di fasilitas kesehatan lokal
seperti Puskesmas. Sistem ini memberikan solusi teknologi inovatif yang dapat mendukung tenaga medis
dalam membuat keputusan diagnosa yang lebih baik.
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