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Abstrak
Dalam era modern yang dipenuhi dengan kemajuan teknologi komputerisasi, perkembangan teknologi
informasi terjadi dengan kecepatan yang luar biasa dan memiliki dampak yang signifikan dalam
berbagai aspek kehidupan manusia. Dalam konteks ini, penting untuk diakui bahwa penyakit ginjal
merupakan salah satu masalah kesehatan yang perlu mendapatkan perhatian serius dari masyarakat.
Sayangnya, penyakit ini seringkali sulit dideteksi secara dini dan dapat mengancam nyawa seseorang
jika tidak ditangani dengan tepat. Dalam situasi di mana kesadaran akan kesehatan seringkali rendah,
terdapat kebutuhan yang mendesak untuk mengembangkan solusi yang dapat membantu
meningkatkan deteksi dini dan diagnosis penyakit ginjal. Salah satu solusi yang inovatif adalah dengan
memanfaatkan teknologi informasi dalam bentuk aplikasi sistem pakar. Melalui pendekatan ini, penulis
merancang sebuah aplikasi sistem pakar yang bertujuan untuk mendeteksi penyakit ginjal akut dan
kronis. Aplikasi ini dibangun dengan menggunakan metode Dempster-Shafer, sebuah teknik yang
mampu menggabungkan data dari berbagai sumber untuk menghasilkan estimasi yang lebih akurat.
Dengan menggunakan bahasa pemrograman PHP, HTML, dan SQL Server. Tidak hanya memberikan
diagnosis, aplikasi ini juga memberikan informasi tentang tingkat kepercayaan terhadap kemungkinan
penyakit ginjal yang diderita oleh pengguna. Dengan memberikan informasi yang komprehensif dan
akurat, aplikasi ini diharapkan dapat membantu pengguna dalam mengidentifikasi penyakit ginjal yang
mungkin dialami dan memberikan informasi yang berguna untuk langkah-langkah pengobatan
selanjutnya. Aplikasi sistem pakar ini tidak hanya bertujuan untuk meningkatkan kesadaran akan
pentingnya deteksi dini terhadap penyakit ginjal, tetapi juga untuk memberikan solusi yang konkret dan

terukur dalam menangani masalah kesehatan ini.

Kata Kunci: Sistem Pakar, Penyakit Ginjal, Dempster-Shafer, Website
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Abstract

Abstracts In the modern era filled with advances in computerized technology, the development of
information technology occurs at an incredible speed and has a significant impact on various aspects of
human life. In this context, it is important to recognize that kidney disease is one of the health problems
that requires serious attention from the public. Unfortunately, this disease is often difficult to detect early
and can be life-threatening if not treated properly. In situations where health awareness is often low,
there is an urgent need to develop solutions that can help improve early detection and diagnosis of
kidney disease. One innovative solution is to utilize information technology in the form of expert system
applications. Through this approach, the authors designed an expert system application that aims to
detect acute and chronic kidney disease. The application was built using the Dempster-Shafer method,
a technique capable of combining data from multiple sources to produce more accurate estimates.
Using PHP, HTML, and SQL Server programming languages, the application is able to collect symptoms
reported by users and analyze them to provide a more precise diagnosis. Not only does it provide a
diagnosis, this application also provides information about the level of confidence in the possibility of
kidney disease suffered by the user. By providing comprehensive and accurate information, this
application is expected to help users in identifying kidney diseases that may be experienced and provide
useful information for the next treatment steps. Thus, the application of this expert system not only aims
to raise awareness of the importance of early detection of kidney disease, but also to provide concrete
and measurable solutions in dealing with this health problem.

Keyword: Expert System, Kidney Disease, Dempster-Shafer, Website

PENDAHULUAN

Ginjal adalah organ tubuh yang berbentuk seperti kacang dan terletak di kedua sisi
tulang belakang, di bawah tulang rusuk. Ginjal berfungsi sebagai penyaring darah untuk
menghilangkan zat-zat sisa dan kelebihan air dari tubuh, serta mengatur keseimbangan
cairan dan elektrolit dalam tubuh (Suwitra, 2009). Berdasarkan estimasi World Health
Organization (WHO), secara global lebih dari 500 juta orang mengalami penyakit gagal
ginjal kronik. Sekitar 1.5 juta orang harus menjalani cuci darah dalam hidupnya. Di Indonesia,
berdasarkan Pusat Data dan Informasi Perhimpunan Rumah Sakit Seluruh Indonesia, jumlah
pasien gagal ginjal kronik diperkirakan sekitar 50 orang per satu juta penduduk, 60% nya
adalah usia dewasa dan usia lanjut.

Gagal ginjal dapat disebabkan oleh berbagai faktor, dan penyebabnya bisa bersifat
akut (terjadi tiba-tiba) atau kronis (berlangsung dalam jangka waktu lama). Kerusakan ginjal
akut disebabkan oleh sepsis, dehidrasi yang serius, cedera fisik pada ginjal, obstruksi saluran
kemih oleh batu ginjal, dan pembengkakan,atau tumor yang menghambat aliran urin.

Kerusakan ginjal kronis disebabkan oleh Diabetes tipe 1 dan tipe 2.
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Menurut data Kementrian kesehatan RI, prevalensi gagal ginjal lebih tinggi pada laki-
laki (0,3 % ) dibandingkan perempuan (0,2 %). Berdasarkan karakteristik usia, prevalensi
tertinggi terjadi pada kelompok umur 75 tahun ke atas (0,6 % ) dan mulai meningkat pada
usia 35 tahun. Survei yang dilakukan Perhimpunan Nerfologi Indonesia (PERNEFRI) pada
tahun 2005 terhadap 9.412 penduduk indonesia menunjukkan bahwa 4.444 orang atau
12,5% mengalami penurunan fungsi ginjal. Hal ini setara dengan 25-30 juta masyarakat
indonesia yang mengalami penurunan ginjal. Selain itu prevalensi penyakit ginjal kronik di
wilayah Sumut sebesar 0,2 %.

Salah satu rumah sakit umum di kota Medan yang menangani penyakit ginjal adalah
Rumah Sakit Umum Kota Pirngadi Medan. Penelitian pendahuluan yang dilakukan di RSUD
Pirngadi Kota Medan menyebutkan, data jumlah pasien ginjal mengalami penurunan dari
tahun 2018 hingga tahun 2021, yakni jumlah pasien pada tahun 2018 mengalami penurunan.
Ginjal sebanyak 318, pada tahun 2019 sebanyak 214 dan pada tahun 2020 sebanyak 160,
pada tahun 2021 sebanyak 130, dan pada tahun 2022 mengalami kenaikan sebanyak 137
pasien. Kendala yang terjadi ketika peningkatan kasus Ginjal di RSUD. Dr. PIRNGADI yaitu,
akibat terjadi peningkatan jumlah pasien Ginjal yang signifikan di rumah sakit pada tahun
2022, penanganan pasien mengalami penurunan efektivitas dan mengalami hambatan
dikarenakan penumpukan administrasi pendaftaran pasien sehingga pasien tidak langsung
ditangani. Untuk saat ini belum ada sistem ataupun penelitian yang merujuk pada penyakit
Ginjal pada RSUD Dr. PIRNGADI Kota Medan.

Sistem pakar berfungsi sebagai konsultan pintar pada bidang tertentu yang
memungkinkan pengguna untuk melakukan konsultasi dengan komputer seolah-olah
sedang berbicara dengan seorang ahli. Agar lebih efisien, komputer harus dapat
menggunakan pengetahuan heuristik yang disajikan dalam format yang mudah dimengerti,
dengan membedakan antara data, pengetahuan, dan struktur kontrol. Untuk mencapai hal
ini, digunakanlah Algoritma Dempster-Shafer, sebuah metode untuk membuktikan
kebenaran dengan menggunakan fungsi kepercayaan dan pemikiran yang masuk akal, yang
bertujuan untuk menggabungkan potongan-potongan informasi yang terpisah (bukti)
untuk menghitung kemungkinan dari suatu peristiwa. Teori ini telah dikembangkan oleh
Dempster-Shatfer.

Penelitian terkait telah dilakukan oleh Yonathan dengan judul “Perancangan Sistem
Pakar Diagnosis Penyakit Ginjal Menggunakan Metode Dempster-Shafer Berbasis Website”
yang menunjukkan bahwa metode dampster-shafer memiliki tingkat akurasi sebesar 70%
dalam mendiagnosa penyakit ginjal. Kemudian penelitian yang dilakukan oleh Maura

Widyaningsih pada tahun 2017 yang berjudul " Dempster Shafer Untuk Sistem Diagnosa
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Gejala Penyakit Kulit Pada Kucing” menunjukan bahwa metode dampster-shafer sangat
mampu diaplikasikan kedalam sistem karena dapat memberikan solusi yang baik. Dalam
penelitian serupa berjudul "Sisitem Pakar Penyakit Ginjal Pada Manusia Menggunakan
Metode Forward Chaining", penelitian yang menggunakan metode ini memberikan solusi
akurat untuk pengobatan penyakit ginjal pada manusia meningkatkan pemrosesan data
dan proses konsultasi. Ini menghasilkan laporan yang cukup akurat dan membuat pekerjaan
anda lebih efisien. Hal ini memberikan manfaat yang signifikan, seperti peninggkatan
efisiensi dalam pengobatan penyakit ginjal manusia, penyelesaian pemrosesan data dan

proses konsultasi yang lebih cepat, dan pembuatan laporan yang cukup akurat.

METODE PENELITIAN

Penelitian ini dilakukan di RSUD DR. PIRNGADI Medan di JI. Prof. H. M. Yamin, SH
No.47, Kec. Medan Timur, Kel pada bulan Oktober sampai Juli. Langkah-langkah metode
yang digunakan dalam proses penelitian untuk sistem diagnostik penyakit ginjal antara lain
Identifikasi Masalah, Akusisi Pengetahuan, Representasi Pengetahuan, Validasi
Pengetahuan, Pengembangan Mesin Inferensi, Pengujian dan Implementasi. Jika ditentukan
bahwa sistem masih tidak dapat mewakili seorang pakar atau manusia, sumber data
tambahan akan dibuat, pengumpulan data, presentasi, inferensi mesin, atau validasi data

akan dipertimbangkan.

HASIL DAN PEMBAHASAN

Perhitungan Dempster Shafer

Pada contoh kasus ini, pasien Abdul Muis memiliki beberapa gejala yaitu, Adanya
darah dalam urine (G01), Sesak Nafas (G02), dan Lemas (G03).
1. Densitas awal | kasus 1 (Menentukan mass function m,dan m.)

GO1: Adanya darah dalam urine

Belief: m,{P01} = 0,95 dan plausibility: m{6}=1-0,95 = 0,05

GO02 : Sesak Nafas

Belief: m,{P01} = 0,8 dan plausibility: m,{06}=1-08=0,2

Setelah menentukan nilai m, dan m,, selanjutnya akan masuk ke tahap kombinasi

densitas.

2. Kombinasi Densitas | kasus 1 pada tabel 1 berikut :(Menentukan m, dari irisan dan

perkalian m,dan m,)
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Tabel 1. Kombinasi Densitas | kasus 1

Belief Plausibility
m, {POT} m,{ 6}
08 02
m, {POT} m; {POT} m; {POT}
095 095*08) =076 095*02) =019
m,;{ 8} m; {PO7} m;{ 8}
005 005%08) = 0,04 005*02) = 0071

3. Perhitungan Dempster-Shafer| kasus 1 (hasil dari irisan m, dan m,)
_ (0,76+0,19+0,04)

m, {POT} (1-Konflik)
0,99
- (1-0)
= 0,99
0,01
my{0} = (1-Konflik)
_ 0,01
~ (1-0)
= 0,01

Setelah nilai m, didapatkan, selanjutnya akan mencari nilai m.dari kombinasi m; dan
my
4. Densitas awal Il kasus 1 (Menentukan mass function m,)

GO3 : Lemas

Belief : m, {PO1} = 0,85 dan plausibility :m,{0}=1-0,85=0,15

Setelah menentukan nilai m, dan m,, selanjutnya akan masuk ke tahap kombinasi
densitas.
5. Kombinasi Densitas Il kasus 1 pada tabel 2 berikut : (Menentukan m. dari irisan dan
perkalian m; dan m,)

Tabel 2. Kombinasi Densitas Il kasus 1

Belief Plausibility
m. {PO7} m,{ O}
085 o715
m; {POT} ms {POT} ms {POT}
099 099 *085) = 08415 095*0,15) = 0,1485
m; {6} ms {POT} ms {8}
ao1 0,07*0,85) = 0,0085 007*0,15) = 0075

6. Perhitungan Dempster-Shafer |l kasus 1 (hasil dari irisan m, dan m,)
_ (0,8415+0,1485+0,0085)
m4POT} a (1-Konflik)

_0,9985
(1-0)
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= 0,9985

0,0015
m4 0}= (1—Konflik)

_0,0015
(1-0)

= 0,0015

Dari hasil perhitungan m, sampai dengan m; untuk kasus 1 diperoleh nilai densitas

yang paling tinggi yaitu {PO1} dengan nilai sebesar 0,9985. Dapat dilihat bahwa
kemungkinan penyakit yang terdiagnosa dari inputan pengguna ialah Penyakit Ginjal Kronis
dengan persentase sebesar 99,85 %.

Pada contoh kasus berikutnya, pasien Dienda Surbakti memiliki beberapa gejala yaitu,
Merasa Lapar dan Kelelahan (G05), Merasa Haus berlebihan (G06), dan Penglihatan Kabur
(GO7).

1. Densitas awal | kasus 2 (Menentukan mass function m, dan m,)

GO5 : Merasa Lapar dan Kelelahan

Belief : m, {P02} = 0,75 dan plausibility . m {0} =1-0,75 = 0,25
GO06 : Merasa Haus berlebihan
Belief - m, {P02} = 0,75 dan plausibility - m,{6}=1-0,75 = 0,25

Setelah menentukan nilai m,dan m,, selanjutnya akan masuk ke tahap kombinasi
densitas.

2. Kombinasi Densitas | kasus 2 pada tabel 3 berikut :(Menentukan m; dari irisan dan
perkalian m, dan m,)

Tabel 3. Kombinasi Densitas | kasus 2

Belief Plausibility
m, {POZ} m,{ 0}
075 025
m; {PO2} m; {PO2} m; (P02}
075 O75*075)=05625 0Q.75%025) = 0.1875
m,{ 6} m; {PO2} m;{ 6}
025 025*0,75) = 0.1875 025 *025) = 0.0625

3. Perhitungan Dempster-Shafer| kasus 2(hasil dari irisan m, dan m,)
_ (0,5625+0,1875+0,1875)
m,{P02} = (1-Konflik)
0,9375
1-0)
= 0,9375

ms{ 6}

0,0625

" (1-Konflik)
0,0625

- -0
- 0,0625
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Setelah nilai m, didapatkan, selanjutnya akan mencari nilai m.dari kombinasi m; dan
m;y
4. Densitas awal Il kasus 2 (Menentukan mass function m,)

GO7 : Penglihatan Kabur

Belief - m, {P02} = 0,8 dan plausibility :m,{0}=1-0,8=0,2

Setelah menentukan nilai m, dan m, selanjutnya akan masuk ke tahap kombinasi
densitas.
5. Kombinasi Densitas Il kasus 2 pada tabel 4 berikut : (Menentukan m. dari irisan dan
perkalian m; dan m,)

Tabel 4. Kombinasi Densitas Il kasus 2

Belief Plausibility
my {PO2} my{ O}
08 02
m; (P02} ms (PO} ms (P02}
09375 (09375*08) =075 09375 *0,2) = 0.1875
m; {6} ms {PO2} ms {6}
00625 0,0625*0,8) = 0.05 0,0625*02) = 0.0125

6. Perhitungan Dempster-Shafer|l kasus 2 (hasil dari irisan m, dan m,)

_ (0,75+0,1875+0,05)
mdP02} = (1-Konflik)

0,9875
1-0)
0,9875

0,0125
m4 0} " (1-Konflik)

_0,0125
© (1-0)
= 0,0125

Dari hasil perhitungan m, sampai dengan m; pada kasus 2 diperoleh nilai densitas

yang paling tinggi yaitu {P02} dengan nilai sebesar 0,9875. Dapat dilihat bahwa
kemungkinan penyakit yang terdiagnosa dari inputan pengguna ialah Ginjal Akut dengan
persentase sebesar 98,75 %.
Pengujian Akurasi Sistem

Berikut tabel 5 merupakan analisa hasil diagnosa sistem dengan 31 data uji yang
merupakan rekam medis pasien RSUD DR. PIRNGADI Medan.

Tabel 5. Analisa Hasil Diagnosa
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No Nama Pasien Gejala Inputan Kesimpulan Persentase Kesimpulan Pakar
Hasil Sistem Hasil Sistem

1 Nurdely G1, G3 Ginjal Kronis 99.25% Penyakit Ginjal Kronis
2 AbdulKarim  G1,G3, G4 Ginjal Kronis 99.89% Penyakit Ginjal Kronis
3 Legiyem G1, G3, G4 Ginjal Kronis 99.89% Penyakit Ginjal Kronis
4 Ahmadin G1, G4 Ginjal Kronis 99.25% Penyakit Ginjal Kronis
5  Perkina G4, G10, G12 Ginjal Akut 70.14% Ginjal Akut

6  Nurlaila G1, G2 Ginjal Kronis 99.00% Penyakit Ginjal kronis
7 Oscar Arifin G9, G10 Ginjal Akut 95.50% Ginjal Akut

8  Susiloarno G8, G10, G12 Ginjal Akut 98.50% Ginjal Akut

9  Fanal Shom  G3,G9, G10 Ginjal Akut 76.09% Ginjal Akut

10 Marlina Trg G1, G3, G4 Ginjal Kronis 99.89% Penyakit Ginjal Kronis
1 Bontor S G1, G3, G8, G10 Ginjal Kronis 90.84% Penyakit Ginjal Kronis
12 Alfian G3, G4 Ginjal Kronis 97.75% Penyakit Ginjal Kronis
13 Reymond S G1, G3, G8 Ginjal Kronis 97.06% Penyakit Ginjal Kronis
14 Suprayogi G1, G2, G3, G6 Ginjal Kronis 99.40% Penyakit Ginjal Kronis
15  Dameroslanti G4, G12 Ginjal Kronis 53.12% Ginjal Akut

16 JonesP G4, G12 Ginjal Kronis 53.12% Ginjal Akut

17 Elida S G1, G2, G3, G12 Ginjal Kronis 99.25% Penyakit Ginjal Kronis
18  Lasria Jabat G8, G9, G11 Ginjal Akut 99.06% Ginjal Akut

19  Abdul Muis G1, G2, G3 Ginjal Kronis 99.85% Penyakit Ginjal Kronis
20  Suprianto G1, G8, G9, G10 Ginjal Akut 81.46% Ginjal Akut

21 Sondang M G1, G3 Ginjal Kronis 99.25% Penyakit Ginjal Kronis
22 HeriF G1, G2 Ginjal Kronis 99.00% Penyakit Ginjal Kronis
23  HernawatiM  G1, G2, G3 Ginjal Kronis 99.85% Penyakit Ginjal Kronis
24 Juanidi T G6, G9 Ginjal Akut 96.25% Ginjal Akut

25 Juliani G1, G8 Ginjal Kronis 82.60% Penyakit Ginjal Kronis
26 Dienda S G5, G6, G7 Ginjal Akut 98.75% Ginjal Akut

27  Setia Monica G1, G4 Ginjal Kronis 99.25% Penyakit Ginjal Kronis
28  Abdul Somad G4, G8, G10 Ginjal Akut 64.91% Ginjal Akut

29 Ahmad Sauli  G1, G2 Ginjal Kronis 99.00% Penyakit Ginjal Kronis
30  Senawati G1, G2 Ginjal Kronis 99.00% Penyakit Ginjal Kronis
31 Zainuddin G1, G2 Ginjal Kronis 99.00% Penyakit Ginjal Kronis

Dari tabel 5 diperoleh rangkuman sebagai berikut:

1. Diperoleh 29 kasus yang sesuai dari 31 kasus yang ada, sehingga menghasilkan

persentasi keakuratan sistem sebesar 93,54%.
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2. Diperoleh 2 kasus yang tidak sesuai yaitu Dameroslanti dan Jones Panggabean.
ketidaksesuaian yang terjadi adalah kesimpulan hasil diagnosa sistem tidak sesuai
dengan kesimpulan diagnosa pakar

3. Diperoleh nilai maksimum diagnosa sistem yang sesuai untuk kasus Abdul Karim,
Legiyem, Marlina Trg dengan hasil diagnosa “Penyakit Ginjal Kronis” sebesar 99,89%

4. Diperoleh nilai maksimum diagnosa sistem yang tidak sesuai untuk kasus Dameroslanti
dan Jones Panggabean dengan hasil diagnosa “Ginjal Akut” sebesar 53,12%

5. Diperoleh nilai minimum identifikasi sistem yang sesuai untuk kasus Abdul Somad
dengan hasil diagnosa “Ginjal Akut” sebesar 64,91%

6. Diperoleh nilai minimum identifikasi sistem yang tidak sesuai untuk kasus Dameroslanti

dan Jones Panggabean dengan hasil Diagnosa “Ginjal Akut” sebesar 53,12%

SIMPULAN

Penelitian ini berhasil menerapkan metode Dempster Shafer untuk mendiagnosa
penyakit ginjal, dengan fokus pada penyakit ginjal kronis. Sistem pakar yang dibangun
berbasis website menggunakan data gejala yang didapat dari RSUD Pirngadi Medan.
Gejala-gejala tersebut meliputi sesak nafas, darah pada urin, haus berlebihan, tekanan darah
rendah, demam, sakit kepala, hingga denyut jantung cepat. Bobot gejala ditentukan
berdasarkan wawancara dengan pakar, yaitu Dr. M Gusti, SpPD, dokter spesialis ginjal.

Sistem yang dikembangkan menggunakan metode Dempster Shafer untuk
menghitung nilai belief dan plausibility berdasarkan gejala yang ada. Sistem ini kemudian
diimplementasikan dalam bentuk website dan telah diuji dengan hasil yang memuaskan, di
mana dari 31 kasus yang diuji, 29 kasus berhasil didiagnosa dengan tepat, menghasilkan
tingkat akurasi sebesar 93,54%. Hal ini menunjukkan bahwa sistem yang dibangun dapat
mendeteksi penyakit ginjal kronis dengan cukup akurat berdasarkan gejala yang diinput

oleh pengguna.
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