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Abstrak — Dalam sektor kesehatan, penyakit Demam Berdarah atau yang sering disebut
dengan DBD sampai dengan saat ini masih menjadi masalah besar kesehatan yang sungguh
serius yang terjadi di berbagai dunia dan juga di Indonesia. Penyakit ini merupakan penyakit
menular dan dapat menjangkit semua usia dikarenakan masih banyak dari masyarakat yang
masih kurangnya kesadaran dalam menjaga kebersihan untuk mengantisipasi penularan. Data
yang tertera pada Kementerian Kesehatan Republik Indonesia (Kemenkes RI) Indonesia
mencatatkan jumlah masyarakat yang terjangkit penyakit Demam Berdarah sebanyak 95.893
sepanjang tahun 2020 dan sebanyak 661 orang meninggal akibat penyakit ini. Metode yang
digunakan yaitu menggunakan metode certainty factor yang mana kalau diartikan metode ini
nantinya digunakan untuk membantu mengambil sebuah keputusan untuk mendiagnosa kategori
tingkat Demam Berdarah dengan tingkat keyakinan berupa persentase seberapa besar seseorang
terjangkit Demam Berdarah pada kategori yang ada. Hasil yang didapat pada perhitungan
certainty factor mendapatkan sebuah hasil pada kategori grade 1 sebesar 98%, grade 2 sebesar
98%, grade 3 sebesar 99%, grade 4 sebesar 99%. Hasil tersebut sudah cukup membuktikan bahwa
metode certainty factor ini memiliki hasil tingkat persentase yang cukup tinggi.

Kata Kunci — Certainty Factor, Demam Berdarah, ESDLC (Expert System Development Cycle)

Abstract — In the health sector, Dengue Fever or what is a often referred as to DHF is
still a big, serious health problem that occurs in various parts in the world and also in Indonesia.
This disease is an infectious disease and can infect all ages because there are still many people
who still lack awareness in maintaining cleanliness to anticipate transmission. Data contained in
the Ministry of the Health Republic of Indonesia (Kemenkes RI1) Indonesia recorded the number of
people infected with Dengue Fever disease as many as 95,893 throughout 2020 and as many as
661 people died from this disease. The method is used using the certainty factor method, which
means that this method will be used to help make a decision to diagnose the category of Dengue
Fever level with a level of confidence in the form of a percentage of how large a person is infected
with Dengue Fever in the existing category. The results obtained in the calculation of certainty
factor get a result in the category of grade 1 of 98%, grade 2 of 98%, grade 3 of 99%, grade 4 of
99%. These results are enough to prove that this certainty factor method has a fairly high
percentage level result.

Keywords — Certainty Factor, Dengue Fever, ESDLC (Expert System Development Cycle)

1. PENDAHULUAN

Ketergantungan akan teknologi yang mana semakin hari perkembangan nya semakin
pesat dan kebutuhan informasi yang akurat begitu sangat penting terhadap perkembangan
masyarakat dan sangat dibutuhkan pada saat ini [1]. Dikarenakan manfaat yang diberikan begitu
besar untuk menciptakan efisiensi dan memudahkan guna membantu pekerjaan manusia dalam
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menyelesaikan suatu pekerjaan [2]. Sektor kesehatan merupakan salah satu dari sekian banyak
sektor yang cukup merasakan banyak manfaat dari telah berkembangnya sebuah ilmu pengetahuan
dan teknologi [3].

Terdapat 34 provinsi yang tersebar di 472 Kabupaten/Kota yang menjadi daerah
penyebaran atau mencatatkan kasus Demam Berdarah dan sebanyak 95.893 orang tercatat
terjangkit penyakit Demam Berdarah dengan kasus kematian akibat penyakit Demam Berdarah
sebanyak 661 orang yang dihimpun dari Kementerian Kesehatan Republik Indonesia (Kemenkes
RI) [4].

Langkah awal yang pastinya harus dilakukan sebelum membuat sistem pendukung
keputusan diantaranya ialah menentukan analisis masalah dan analisis kebutuhan [5]. Analisis
masalah berguna untuk dapat menentukan masalah yang terjadi pada saat ini apakah permasalahan
yang ada memang masalah yang cukup serius dan harus segela ditemukan solusinya atu tidak [6].
Analisis kebutuhan berguna untuk bisa menetapkan hal apa saja yang akan diperlukan nantinya
ketika akan membangun suatu sistem pendukung keputusan setelah dilakukan analisis masalah [7].

Tingkatan dari penyakit Demam Berdarah ini pun beragam dan cara penanganan dari
tiap-tiap tingkatan pun berbeda yang dapat dikelompokkan menjadi 4 kelompok, diantaranya
Grade 1 yang dapat ditangani dirumah dengan banyak mengkonsumsi air mineral yang banyak,
Grade 2 yang dapat ditangani dengan diberikan obat paracetamol apabila panas pada badan tidak
kunjung turun, Grade 3 yang dapat ditangani dengan penanganan lebih lanjut di rumah sakit
dengan pemberiak cairan invus, Grade 4 yang mempunyai Kriteria pasien berstatus waspada [8].

Dari beberapa penelitian yang pernah dilakukan peneliti sebelumnya yang membuat
sistem pendukung keputusan mendiagnosa penyakit Demam Berdarah menggunakan algoritma
Iterative Dichotosimer 3 (ID3) memperoleh hasil tingkat akurasi sebesar 75,253% [9]. Penelitian
selanjutnya yang membuat sistem pendukung keputusan diagnosa Demam Berdarah menggunakan
metode Forward Chaining memperoleh hasil tingkat akurasi sebesar 48,63% [10]. Kemudian pada
penelitian selanjutnya menggunakan algoritma Backward Chaining dan hanya mendiagnosa awal
demam berdarah [11]. Pada penelitian sebelumnya hanya membuat sistem pendukung keputusan
untuk diagnosa awal demam berdarah saja.

Oleh karena itu, berdasarkan beberapa penelitian yang pernah dilakukan sebelumnya
terdapat perbedaan algoritma yang digunakan dengan penelitian saat ini, maka pada penelitian ini
akan membangun sebuah sistem pendukung keputusan untuk mendiagnosa kategori tingkat
demam berdarah menggunakan metode certainty factor dan metodologi ESDLC (Expert System
Development Cycle) untuk menyelesaikan permasalahan yang ada. Pada penelitian sebelumnya
platform yang digunakan hampir sebagian besar menggunakan platform android, sedangkan pada
penelitian ini platform yang digunakan yaitu berbasis website.

2. METODE PENELITIAN

2.1 Metode Certainty Factor

Metode certainty factor (CF) atau yang tidak jarang dikenal sebagai faktor kepastian ialah
metode yang dimanfaatkan pada penelitian ini yang dikenalkan oleh Shortliffe Buchanan yang
dipakai untuk dapat mengukur besarnya sebuah tingkat kepercayaan dalam pengambilan suatu
keputusan [12]. Seorang berpengalaman atau ahli dalam urusan ini umumnya dokter/ahli kerap
kali menjabarkan informasi yang terdapat dengan pengandaian misalnya “mungkin”,
“kemungkinan besar” & “hampir pasti” [13]. Ada dua faktor yang mengakibatkan hasil yang
menyebabkan ketidakpastian terhadap suatu pertanyaan yang diberikan oleh sistem terhadap pakar,
yang pertama yaitu rule/aturan yang tidak tentu dan yang kedua adalah jawaban dari user/pemakai
yang tidak tentu [14].
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1.  Metode Net Belief
Metode ini ialah metode yang dikenalkan oleh E.H. Shortlife dan juga B.G. Buchanan
dengan rumus : CF (Rule) = MB(H,E) — MD(H,E) [15].

_ (max[p(H|E),p()]-P(H) _ ;

MB(H,E) = { e ik }P(H) = 1, LQIMRY errrereeeeeeeeeeeereerreee, 1)
_ (min[p(H|E),p()]-P(H) _ ;

MD(H,E) = { i }P(H) = 0, LAMNY v @)

Bisa diketahui CF(Rule) itu sendiri ialah faktor kepastian, MB(H,E) itu sendiri ialah tingkat
kepercayaan terhadap hipotesis H jika diberikan E (Evidence) antara 0 & 1, MD(H,E) itu sendiri
ialah tingkat ketidakpercayaan terhadap hipotesis H jika diberikan E (Evidence) antara 0 & 1, P(H)
itu sendiri ialah probabilitas kebenaran hipotesis H dan P(HIE) itu sendiri ialah probabilitas bahwa
H benar dipengaruhi fakta E.

2. Perhitungan Certainty Factor Gabungan
Secara garis besar, rule pada certainty factor gabungan dapat dinyatakan kedalam bentuk
seperti berikut [16] :

IFELANDE2 ......ccccueee. AND En THEN H (CF Rule)
Atau
IFELANDE2 .....ccoceueee. OR En THEN H (CF Rule)

Bisa diketahui E1 ...... E2 ialah fakta-fakta (Evidence) yang ada, H ialah Hipotesis atau
Konklusi yang dihasilkan, CF Rule merupakan tingkat keyakinan terjadinya hipotesis H akibat
adanya fakta-fakta.

2.2 Metodologi ESDLC (Expert System Development Cycle)

ESDLC (Expert System Development Cycle digunakan ketika ingin mengembangkan atau
membangun sebuah sistem menggunakan referensi pendekatan secara konvensial. Pada penelitian
ini peneliti hanya melakukan tahapan dari ESDLC hanya sampai pada tahap dokumentasi
dikarenakan untuk tahap pemeliharaan dilakukan seiring berjalan nya waktu. Berikut adalah
langkah-langkah atau tahapan dari ESDLC [17] :

Tahap 1 Formulasi ulang

Penilaian (Assessment)

Kebutuhan

‘Tahap 2 Eksplorasi

Akuisisi Pengetahuan

Pengetahuan

Tahap 3 Perbaikan
Desain

Struktur

Tahap 4
Pengujian

Fvaluasi
Y

Tahap 5
Dokumentasi

Produk L

l'ahap 6
Pl.'rl'll'.l i I'lHrH:’"'l

Gambar 1. Tahapan ESDLC (Expert System Development Cycle)
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1. Penilaian (Assessment)
Tahapan ini ialah tahapan untuk menentukan kelayakan atau tidaknya sebuah sistem akan
dikembangkan [18].

2. Akuisisi Pengetahuan (Knowledge Acquisition)
Tahapan ini ialah tahapan untuk mencari atau mendapatkan sebuah pengetahuan yang
dibutuhkan sebagai bahan untuk pembuatan sistem [18].

3. Desain (Design)
Tahapan ini ialah tahapan dimana sistem yang nantinya akan dibuat, dirancang terlebih
dahulu [19].

4. Pengujian (Test)
Tahapan ini ialah tahapan yang bertujuan untuk menguji sebuah sistem yang sudah dibuat
untuk memastikan apakah sudah sesuai atau belum [20].

5. Dokumentasi (Documentation)
Tahapan ini ialah tahapan dimana ketika sistem sudah dibuat dioperasikan atau digunakan.

3. HASIL DAN PEMBAHASAN

Dalam penelitian pembuatan sistem keputusan ini data yang dimanfaatkan ialah data yang
dikumpulkan melalui proses wawancara atau tanya jawab secara langsung terhadap pakar yang
berisi data gejala, nilai keyakinan, representasi pengetahuan, relasi gejala dengan tingkatan.

3.1 Penilaian (Assessment)

Penilaian ini dilakukan dengan cara mengidentifikasi masalah serta analisis kebutuhan
untuk menunjang pembuatan sistem. Penilaian ini dilakukan dengan 2 cara yaitu analisis masalah
dan kebutuhan. Analisis masalah yang terjadi pada saat ini ialah masih minimnya sebuah sistem
yang bisa melakukan diagnosis terhadap sebuah penyakit untuk membantu pengambilan sebuah
keputusan. Analisis kebutuhan pada penelitian ini ialah kebutuhan akan alat yang dapat
memberikan pengetahuan, sistem yang dapat digunakan dan menjadi alternatif pakar dalam
mendiagnosa Demam Berdarah.

3.2 Akuisisi Pengetahuan

Tahapan ini ialah tahapan mencari informasi yang berkaitan dengan penelitian yang
dibagi kedalam 3 bagian, diantaranya pengumpulan data, representasi pengetahuan, certainty
factor.

1.  Pengumpulan Data
Berdasarkan hasil wawancara langsung dengan pakar dapat diperoleh data 4 tingkatan
penyakit Demam Berdarah yang bisa diperhatikan pada Tabel 1 seperti berikut.

Tabel 1. Tingkatan Demam Berdarah dan Kode

Kode Tingkatan
GR1 Grade 1
GR2 Grade 2
GR3 Grade 3
GR4 Grade 4

Terdapat sejumlah gejala yang umum dialami oleh penderita penyakit Demam Berdarah,
gejala ini diperoleh dari hasil wawancara langsung kepada pakar kemudian dari tiap gejala tersebut
diberikan sebuah kode agar dapat memudahkan dalam pembuatan rule yang bisa diperhatikan pada
Tabel 2 seperti berikut.
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Tabel 2. Gejala Pada Demam Berdarah

Kode Nama Gejala

Go1 Demam Tinggi Lebih dari 37°

G02 Nyeri Kepala Berat

G03 Nyeri Pada Sendi, Otot dan Tulang

Go4 Nyeri Pada Bagian Belakang Mata

G05 Nafsu Makan Menurun

G06 Mual dan Muntah

GO7 Kelelahan atau Lemas

G08 Tekanan Darah Menurun

G09 Ruam Kemerahan Sekitar 2-5 Hari Setelah Demam

G10 Kerusakan Pada Pembuluh Darah dan Getah Bening
G11 Pendarahan Dari Hidung, Gusi atau Di Bawah Kulit
G12 Buang Air Besar Berwarna Hitam

G13 Nyeri Pada Perut

Gl14 Kegagalan Sirkulasi Saluran

G15 Mulut Kering

G16 Kulit Basah & Terasa Dingin

G17 Denyut Nadi Melemah

G18 Sesak Nafas atau Pola Nafas Tidak Beraturan

95

Dibawah ini merupakan relasi atau hubungan tingkatan dengan gejala yang ada pada
Demam Berdarah, hal ini dibuat bertujuan untuk menentukan tiap-tiap gejala yang ada masuk
kedalam kategori tingkatan yang mana, yang bisa diperhatikan pada Tabel 3 seperti berikut.

Tabel 3. Relasi Tingkatan dengan Gejala Demam Berdarah

Kode Nama Gejala Tingkatan

GR1 GR2 GR3 GR4
G01 Demam Tinggi Lebih dari 37° v 4 v v
G02 Nyeri Kepala Berat v
G03 Nyeri Pada Sendi, Otot dan Tulang v
G04 Nyeri Pada Bagian Belakang Mata v 4
G05 Nafsu Makan Menurun v 4
G06 Mual dan Muntah 4 v
GO7 Kelelahan atau Lemas 4 v v
G08 Tekanan Darah Menurun v v
G09 Ruam Kemerahan Sekitar 2-5 Hari Setelah Demam v v
G10 Kerusakan Pada Pembuluh Darah dan Getah Bening v v
G11 Pendarahan Dari Hidung, Gusi atau Di Bawah Kulit v v
G12 Buang Air Besar Berwarna Hitam 4
G13 Nyeri Pada Perut v
Gl14 Kegagalan Sirkulasi Saluran 4
G15 Mulut Kering 4
G16 Kulit Basah & Terasa Dingin v
G17 Denyut Nadi Melemah 4
G18 Sesak Nafas atau Pola Nafas Tidak Beraturan v

2. Representasi Pengetahuan

Representasi pengetahuan dibuat dengan menggunakan kaidah produksi yang menampilkan
bentuk pasangan antara IF dengan THEN, berikut adalah kaidah produksi yang bisa diperhatikan
dalam Tabel 4 seperti berikut.
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Tabel 4. Kaidah Produksi

Rule Kaidah Produksi
1 IF G0O1 AND G02 AND G03 AND G04 AND G05 AND G06 AND G07 THEN GR1
2 IF G0O1 AND G04 AND G05 AND G06 AND G07 AND G08 AND G12 AND G13
THEN GR2
3 IF G0O1 AND G08 AND G09 AND G10 AND G11 AND G14 AND G15 THEN GR3
4 IF GO1 AND G07 AND G09 AND G10 AND G11 AND G16 AND G17 AND G18

THEN GR4

3. Certainty Factor
Metode certainty factor dipakai untuk menghitung setiap nilai setiap gejala guna
menghasilkan sebuah keputusan. Tahapan pertama yaitu dengan menentukan nilai bobot MB
(tingkat keyakinan) dan MD (tingkat ketidakyakinan) dari tiap-tiap gejala yang ditentukan
langsung oleh pakar pada saat wawancara yang bisa diperhatikan dalam Tabel 5 seperti berikut.

Tabel 5. Nilai MD dan MD Pada Gejala Demam Berdarah

No Kode Nama Gejala MB MD
1 G01  Demam Tinggi Lebih dari 37° 0,7 0,2
2 G02  Nyeri Kepala Berat 0,6 0,4
3 G03  Nyeri Pada Sendi, Otot dan Tulang 0,9 0,2
4 G04  Nyeri Pada Bagian Belakang Mata 0,6 04
5 G05  Nafsu Makan Menurun 0,7 0,2
6 G06  Mual dan Muntah 0,6 0,2
7 G07  Kelelahan atau Lemas 0,5 0,2
8 G08 Tekanan Darah Menurun 0,7 0,2
9 G09 Ruam Kemerahan Sekitar 2-5 Hari Setelah Demam 0,8 0,2
10 G10 Kerusakan Pada Pembuluh Darah dan Getah Bening 0,5 0,2
11 G11 Pendarahan Dari Hidung, Gusi atau Di Bawah Kulit 0,8 0,2
12 G12 Buang Air Besar Berwarna Hitam 0,5 0,2
13 G113  Nyeri Pada Perut 0,6 04
14  G14  Kegagalan Sirkulasi Saluran 09 0,2
15 G15 Mulut Kering 0,6 0,4
16 G16  Kulit Basah & Terasa Dingin 0,7 0,2
17 G17 Denyut Nadi Melemah 0,7 0,2
18 G18 Sesak Nafas atau Pola Nafas Tidak Beraturan 0,7 0,2

Setelah mendapatkan nilai bobot MD dan MD, tahapan selanjutnya ialah menghitung nilai
CF dari tiap-tiap gejala dengan menggunakan rumus dibawah ini, dan hasil dari perhitungan nilai
CF bisa diperhatikan pada Tabel 6 seperti berikut.

CF[H,E]l = MB[H,E] — MD[H,E] ceccecveotiereeeieieeeee e 3)
Dimana :
CF : Faktor Kepastian
MBIH,E] : Nilai Tingkat Kepercayaan terhadap hipotesis H yang dipengaruhi evidence (E).
MDI[H,E] : Nilai Ketidakpercayaan terhadap hipotesis H yang dipengaruhi evidence (E).
Tabel 6. Hasil Perhitungan Nilai CF
Tingkatan
No Kode Nama Gejala
GR1 GR2 GR3 GR4
1 GO01 Demam Tinggi Lebih dari 37° 0,5 0,5 0,5 0,5
2 G02 Nyeri Kepala Berat 0,2 - - -
3 G03 Nyeri Pada Sendi, Otot dan Tulang 0,7 - - -
4 Go04 Nyeri Pada Bagian Belakang Mata 0,2 0,2 - -
5 G05 Nafsu Makan Menurun 0,5 0,5 - -
6 G06 Mual dan Muntah 0,4 0,4 - -
7 GO07 Kelelahan atau Lemas 0,3 0,3 - 0,3
8 G08 Tekanan Darah Menurun - 0,5 0,5 -
9 G09 Ruam Kemerahan Sekitar 2-5 Hari Setelah Demam - - 0,6 0,6
10 G10 Kerusakan Pada Pembuluh Darah dan Getah Bening - - 0,3 0,3
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G11 Pendarahan Dari Hidung, Gusi atau Di Bawah Kulit - -

G12 Buang Air Besar Berwarna Hitam

G13 Nyeri Pada Perut

Gl4 Kegagalan Sirkulasi Saluran

G15 Mulut Kering

G16 Kulit Basah & Terasa Dingin
G17 Denyut Nadi Melemah

G18 Sesak Nafas atau Pola Nafas Tidak Beraturan - -
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0,6 0,6

0,7 -

0,2 -
- 0,5
- 0,5
- 0,5

Kemudian setelah mendapatkan nilai CF dari tiap-tiap gejala, dilanjutkan dengan
melakukan sebuah perhitungan CF Combine yang bisa dilihat berikut ini :

Grade 1

CF = CF1+CF2*[1-(CF1)]
=0,5+0,2*[1-0,5]
=0,60

CF2 = CF2+CF3*[1-(CF2)]

0,60+0,7*[1-0,60]

0,88

CF3 = CF3+CF4*[1-(CF3)]
=0,88+0,2*[1-0,88]
=0,904

CF4 = CF4+CF5*[1-(CF4)]
=0,904+0,5*[1-0,904]

0,952

CF5+CF6*[1-(CF5)]
= 0,952+0,4*[1-0,952]
=0,971

CF6 = CF6+CF7*[1-(CF6)]
=0,971+0,3*[1-0,971]
=0,979

CF5

0,979 (0,98) atau sebesar 98%.

Grade 3

CF =CF1+CF2*[1-(CF1)]

0,5+0,5*[1-0,5]

0,75

CF2 = CF2+CF3*[1-(CF2)]
=0,75+0,6*[1-0,75]
=0,90

CF3 = CF3+CF4*[1-(CF3)]
= 0,90+0,3*[1-0,90]
=0,93

CF4 = CF4+CF5*[1-(CF4)]
=0,93+0,6*[1-0,93]

0,972

CF5+CF6*[1-(CF5)]
=0,972+0,7*[1-0,972]
=0,991

CF6 = CF6+CF7*[1-(CF6)]
=0,991+0,2*[1-0,991]
=0,992

CF5

2.

Grade 2

CF = CF1+CF2*[1-(CF1)]
=0,5+0,2*[1-0,5]
=0,60

CF2 = CF2+CF3*[1-(CF2)]

0,60+0,5*[1-0,60]

0,80

CF3 = CF3+CF4*[1-(CF3)]
=0,80+0,4*[1-0,80]
=0,88

CF4 = CF4+CF5*[1-(CF4)]
=0,88+0,3*[1-0,88]

0,916

CF5+CF6*[1-(CF5)]
=0,916+0,5*[1-0,916]
=0,958

CF6 = CF6+CF7*[1-(CF6)]
= 0,958+0,3*[1-0,958]
=0,971

CF7 = CF7+CF8*[1-(CF7)]
=0,971+0,2*[1-0,971]
=0,977

CF5

Maka diperoleh hasil pada Grade 2 sebesar
0,977 (0,98) atau sebesar 98%.

4.

Grade 4

CF =CF1+CF2*[1-(CF1)]

0,5+0,3*[1-0,5]

0,65

CF2 = CF2+CF3*[1-(CF2)]
= 0,65+0,6*[1-0,65]
=0,86

CF3 = CF3+CF4*[1-(CF3)]
=0,86+0,3*[1-0,86]
=0,902

CF4 = CF4+CF5*[1-(CF4)]
=0,902+0,6*[1-0,902]

0,96

CF5+CF6*[1-(CF5)]
=0,96+0,5*[1-0,96]
=0,98

CF6 = CF6+CF7*[1-(CF6)]
=0,98+0,5*[1-0,98]
=0,99

CF7 = CF7+CF8*[1-(CF7)]

CF5
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Maka diperoleh hasil pada Grade 3 sebesar =0,99+0,5*[1-0,99]
0,992 (0,99) atau sebesar 99%. =0,995

Maka diperoleh hasil pada Grade 4 sebesar
0,995 atau sebesar 99%.

3.3 Implementasi Sistem

Tahapan selanjutnya ialah tahapan implementasi yang menghasilkan sebuah sistem
pendukung keputusan dalam mendiagnosa Demam Berdarah berbasis website kedalam program
perangkat lunak dengan memakai bahasa pemrograman PHP & MySQL, yang bisa diamati pada
Gambar berikut ini.

SISPAKDE = ®Logn

ol Selamat Datang Pada Sistem Pakar Diagnosa Tingkat
© o Demam Berdarah Dongue (DBD)

Achmad RizaldiPutra

Gambar 2. Implementasi Halaman Utama

Gambar 2 diatas menunjukkan sebuah tampilan halaman utama pada pengguna yang akan
menyajikan keseluruhan menu yang ada dan dapat dipakai oleh pengguna.

SISPAKDE = otoen

Diagnosa Penyakit

Gambar 3. Implementasi Menu Diagnosa atau Konsultasi

Gambar 3 diatas menunjukkan tampilan halaman menu diagnosa yang dimana pengguna
bisa memulai diagnosa atau konsultasi dengan dihadapkan beberapa pertanyaan berupa gejala yang
sedang dirasakan saat ini.

3.4 Pengujian

Tahapan pengujian dilaksanakan untuk mendapati sistem yang dibuat apakah sudah
sesuai dan tidak terdapat kesalahan. Berikut merupakan hasil yang diperoleh dari pengujian
dengan memakai Black Box Testing.

Tabel 7. Pengujian Halaman Utama
Kondisi Yang

No Kondisi Awal - Kondisi Hasil Hasil Uji
Diharapkan
Sistem menampilkan
1 Menampilkan Halaman halam_an u_tama yang Sesuai Harapan Diterima
Utama terdiri dari beberapa
menu.

2 Memilih Menu Diagnosa Sistem menampilkan Sesuai Harapan Diterima
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halaman untuk
melakukan diagnosa
Sistem menampilkan

halaman riwayat
Sistem menampilkan

halaman tentang

3 Memilih Menu Riwayat Sesuai Harapan Diterima

4 Memilih Menu Tentang Sesuai Harapan Diterima

Pada Tabel 7 diatas menunjukkan bahwa semua kondisi yang diujikan sesuai dengan

harapan.
Tabel 8. Pengujian Menu Diagnosa
No Kondisi Awal Kondisi Yang Kondisi Hasil  Hasil Uji
Diharapkan
Sistem menampilkan
1 Memilih Menu Diagnosa halaman untuk Sesuai Harapan Diterima
melakukan diagnosa
Sistem menampilkan
User mgmlllh g(_ejala atau pertanyaan gejala _ Sesuai Harapan Diterima
kondisi yang dirasakan dengan beberapa opsi
jawaban
3 Klik hasil diagnosa Sistem menampilkan Sesuai Harapan Diterima

hasil diagnosa

Pada Tabel 8 diatas menunjukkan bahwa semua kondisi yang diujikan sesuai dengan
harapan.

3.5 Dokumentasi

Pada tahap dokumentasi ini ialah tahapan dimana menjelaskan bagaimana cara sistem
bekerja atau dioperasikan. Sebagai contoh, dibawah ini terdapat hasil setelah pengguna melakukan
diagnosa atau konsultasi dengan menjawab pertanyaan seputar gejala yang bisa diperhatikan pada
Gambar 4 dan 5 yang tertera seperti dibawah berikut ini.

SISPAKDE = “logn

e o 5 »
i ¥ F I

Hasil Diagnosa

Tingkat Grade 1 /0.98 % (0.9798)
Gambar 4. Halaman Hasil Diagnosa

Hasil Diagnosa
penytyang dideta adalsh

Tingkat Grade 1/0.98 % (0.9798)

Gambar 5. Halaman Hasil Diagnosa (lanjutan)
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Gambar 4 & 5 diatas membuktikan hasil dari proses diagnosa ketika ada pengguna yang
menggunakan atau mengoperasikan sistem untuk melakukan diagnosa atau konsultasi dengan
informasi yang berisi gejala yang dipilih oleh pengguna ketika melakukan proses diagnosa,
kemudian akan diberikan informasi terkait masuk kedalam kategori yang mana dengan disertain
dengan nilai tingkat kepercayaan nya, kemudian akan diberikan detail dari tingkatan yang diderita
oleh pengguna, lalu terdapat saran yang harus dilakukan oleh pengguna yang disesuaikan
berdasarkan tingkatan yang dialami dan terdapat hasil kemungkinan lain pengguna masuk kedalam
kategori tingkatan yang lainnya.

4. SIMPULAN

Berdasarkan penelitian yang telah dilaksanakan pada pembuatan sistem pendukung
keputusan guna mendiagnosa tingkat Demam Berdarah memakai metode Certainty Factor bisa
kita simpulkan berikut ini :

1. Sistem pendukung keputusan yang dibangun ini mampu memberikan informasi tingkat
Demam Berdarah beserta dengan nilai persentase tingkat kepercayaan dan memberikan solusi
yang harus dilakukan.

2. Implementasi metode certainty factor tentunya sangat membantu dalam membuktikan
tingkat Demam Berdarah dikarenakan hasil dari implementasi metode ini berupa persentase
untuk menggambarkan tingkat keyakinan dari seorang ahli dalam mendiagnosa tingkat
Demam Berdarah.

3. Metode certainty factor cocok dipakai dalam membuat sistem pendukung keputusan yang
memiliki gejala dan hasil yang tidak pasti.

5. SARAN

Dari hasil penelitian yang dilakukan maka terdapat beberapa saran atau masukan untuk
penelitian selanjutnya yang bertujuan untuk pengembangan atau penyempurnaan pada penelitian
selanjutnya diantaranya ialah diperlukan adanya perbandingan dengan metode lain selain certainty
factor agar dapat menentukan metode yang terbaik dalam membantu pembuatan sistem
pendukung keputusan, dan juga dapat dikembangkan menggunakan platform android.
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