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ABSTRAK

Dio Ade Prasetya, E2157401004, 2024, Perancangan Sistem Pakar Diagnosa
Penyakit Ginjal Metode Forward Chaining. Pembimbing I, Frengklin
Matatula, S.Kom., M.MSI. dan Pembimbing Il, Sherly Jayanti, ST., M.Cs.

Penyakit ginjal merupakan kondisi dimana ginjal tidak berfungsi dengan
baik dalam menyaring darah, menyebabkan penumpukan limbah dalam tubuh.
Penderita penyakit ginjal memiliki risiko lebih tinggi untuk terserang stroke atau
serangan jantung, dengan faktor risiko utama berupa diabetes, hipertensi, dan
riwayat penyakit ginjal dalam keluarga. Teknologi dalam bidang kesehatan dapat
dimanfaatkan untuk pendeteksian dini penyakit ginjal, memungkinkan masyarakat
melakukan pemeriksaan secara mandiri tanpa harus ke rumah sakit atau pusat
kesehatan.

Dalam bidang ilmu komputer, sistem pakar dapat dirancang untuk mencapai
kesimpulan atau solusi dari seorang pakar melalui proses yang terstruktur. Sistem
ini mengimplementasikan kemampuan pakar dalam mendiagnosis penyakit melalui
serangkaian pertanyaan yang telah dimasukkan ke dalam sistem pengetahuan.
Penelitian ini bertujuan untuk memperbarui metode forward chaining terhadap
gejala-gejala penyakit ginjal dan mengukur tingkat akurasi metode ini berdasarkan
hasil diagnosis pakar. Pengujian akurasi bertujuan untuk menilai apakah metode
forward chaining cukup baik dan sesuai dengan diagnosis pakar.

Hasil dari penelitian ini diharapkan dapat menunjukkan efektivitas metode
forward chaining dalam mendiagnosis penyakit ginjal, serta memberikan kontribusi
dalam pengembangan sistem pakar yang lebih akurat dan efisien untuk deteksi dini
penyakit ginjal.

Kata kunci : Penyakit Ginjal, Teknologi Kesehatan, Sistem Pakar, Forward
Chaining, Diagnosis, Akurasi
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BAB |
PENDAHULUAN

1.1 Latar Belakang

Penyakit ginjal merupakan kondisi ginjal yang tidak dapat berfungsi
dengan baik dalam menyaring darah seperti seharusnya. Kerusakan pada
ginjal disebabkan adanya penumpukan limbah di dalam tubuh. Penderita
penyakit ginjal akan memiliki peluang resiko lebih tinggi untuk terserang
penyakit stroke atau serangan jantung. Faktor utama yang dapat
meningkatkan resiko penyakit ginjal pada manusia disebabkan karena adanya
penyakit diabetes, hipertensi, dan riwayat penyakit gagal ginjal pada
keluarga.

Teknologi dapat digunakan dalam bidang kesehatan, salah satunya
adalah untuk membantu dalam pendeteksian dini penyakit ginjal. Melalui
teknologi ini, masyarakat yang ingin melakukan pemeriksaan atau
mengetahui penyakit yang dideritanya tidak harus datang ke rumah sakit,
puskesmas atau pusat kesehatan lainnya, namun dapat melakukan
pemeriksaan secara mandiri.

Pada bidang ilmu komputer, sistem pakar dapat dibuat dengan tujuan
untuk mendapatkan suatu kesimpulan, jawaban atau solusi melalui seorang
pakar atau ahli dalam bidang tertentu. Kemampuan pakar yang
diimplementasikan ke dalam sistem vyaitu kemampuan pakar dalam
mendiagnosa penyakit yang diderita oleh pasien melalui pertanyaan-

pertanyaan yang sudah dimasukkan ke dalam sistem pengetahuan.



1.2

1.3

Penelitian ini bermaksud untuk melakukan pembaharuan terkait metode
forward chaining terhadap gejala-gejala yang terjadi pada penyakit ginjal dan
mengukur tingkat akurasi dari metode forward chaining yang terjadi pada
penyakit ginjal melalui hasil diagnosis pakar. Hasil uji akurasi akan
menentukan apakah metode forward chaining cukup baik sesuai dengan

diagnosis pakar.

Rumusan Masalah

Berdasarkan latar belakang yang dijelaskan maka dapat diidentifikasi
masalah sebagai berikut : “Bagaimana merancang aplikasi sistem pakar
diagnosa penyakit ginjal untuk memudahkan pasien dalam melakukan

diagnosis 7.

Batasan Masalah

Adapun batasan masalah yang dapat dijelaskan adalah sebagai berikut :

1. Penelitian Tugas Akhir hanya dibuat sampai pada tahapan perancangan
saja.

2. Input yang akan dimasukkan ialah gejala-gejala yang pasien rasakan.

3. Hanya sebagai diagnosis/identifikasi awal, tidak sebagai rujukan utama
untuk penyakit ginjal.

4. Perancangan sistem berbasis mobile.

5. Perancangan sistem menggunakan aplikasi figma.



1.4 Tujuan dan Manfaat Penulisan

1.4.1 Tujuan
Berdasarkan permasalahan yang terjadi diatas, maka tujuan dari penelitian

1.4.2

ini adalah :

a. Memberikan sarana informasi tentang penyakit ginjal melalui
teknologi.

b. Memberikan akses gratis dan mudah kepada masyarakat untuk
melakukan diagnosis penyakit.

Manfaat

Penelitian ini sangat diharapkan akan memberikan manfaat bagi masyarakat

yang memiliki penyakit ginjal. Adapun manfaat yang diharapkan adalah :

a.

Bagi Masyarakat

Sistem ini diharapkan dapat membantu Masyarakat luas dalam
mendiagnosa gejala penyakit ginjal dan diharapkan mampu mendekati
kemampuan dan kecerdasan pakar dalam memberikan informasi untuk

mendiagnosa penyakit.

1.5 Metodologi Penelitian

Dalam penelitian ini hanya dilakukan 1 metodologi penelitian saja, yaitu :

1.5.1 Studi literatur

Pada metode ini penulis melakukan studi kepustakaan melalui membaca

buku-buku, artikel, maupun jurnal yang valid yang dapat mendukung

penulisan tugas akhir.



1.6 Penjelasan Istilah Kunci

111

1.1.2

1.13

114

1.1.5

Perancangan

suatu kreasi untuk mendapatkan suatu hasil akhir dengan mengambil suatu
tindakan yang jelas, atau suatu kreasi atas sesuatu yang mempunyai
kenyataan fisik.

Sistem Pakar

Sistem yang berusaha mengadopsi pengetahuan manusia ke komputer, agar
komputer dapat menyelesaikan masalah seperti yang biasa dilakukan oleh
para ahli, dan sistem pakar yang baik dirancang agar dapat menyelesaikan
suatu permasalahan tertentu dengan meniru kerja dari para ahli

Diagnosa

Penentuan kondisi kesehatan yang sedang dialami oleh seseorang sebagai
dasar pengambilan keputusan medis untuk prognosis dan pengobatan.
Penyakit Ginjal

Penyakit Ginjal dapat menyebabkan fungsi ginjal dalam membersihkan dan
menyaring limbah atau racun dari darah menjadi terganggu.

Metode Forward Chaining

Suatu metode penalaran kedepan yang menjadikan fakta-fakta sebagai

representasi pengetahuan untuk mendapatkan kesimpulan.



2.1

2.11

2.1.2

BAB I1
TINJAUAN PUSTAKA

Kajian Teori
Penguraian tentang kajian teori yang berkaitan dengan topik penelitian,

dan pemodelan yang digunakan pada penjelasan berikut ini:

Perancangan

Menurut Al-Bahra dalam Patappari, dkk (2021:40) perancangan
merupakan sebagai tahapan perancangan (design) memiliki tujuan untuk
mendesain sistem baru yang dapat menyelesaikan masalah-masalah yang
dihadapi perusahaan yang diperoleh dari pemilihan alternatif sistem yang
terbaik.Perancangan adalah penggambaran, perencanaan dan pembuatan
sketsa atau pengaturan dari beberapa elemen yang terpisah ke dalam
satu kesatuan yang utuh dan berfungsi. Perancangan sistem dapat
dirancang dalam bentuk bagan alir sistem (system flowchart), yang
merupakan alat bentuk grafik yang dapat digunakan untuk menunjukan
urutan-urutan proses dari sistem.

Menurut Mardian, dkk (2021:175) perancangan didefinisikan sebagai
proses untuk mendefinisikan suatu model atau rancangan perangkat
lunak dengan menggunakan teknik dan prinsip tertentu sedemikian
sehingga model atau rancangan tersebut dapat diwujudkan menjadi
perangkat lunak.

Berdasarkan pendapat para ahli, maka dapat disimpulkan bahwa
perencanaan merupakan langkah pertama dalam perencanaan suatu proses

untuk membuat dan mendesain sistem yang baru.

Sistem Pakar

Menurut Istiqgomah dan Fadlil (2014:33) sistem pakar adalah sistem
yang berusaha mengadopsi pengetahuan manusia ke komputer agar
komputer dapat menyelesaikan masalah seperti yang biasa dilakukan oleh
para pakar. Tujuan mengembangkan sistem pakar sebenarnya bukan untuk
menggantikan peran manusia, tetapi untuk mengalihkan pengetahuan



2.1.3

manusia ke dalam bentuk sistem, sehingga dapat digunakan oleh orang
banyak dan tidak terbatas oleh waktu.

Menurut Umar, dkk (2017:108) sistem pakar merupakan suatu sistem
informasi yang menangkap dan menggunakan pengetahuan serta metode
pengambilan keputusan yang digunakan oleh seorang atau beberapa orang
ahli dalam bidang keahlian tertentu.

Berdasarkan pendapat para ahli, maka dapat disimpulkan bahwa
sistem pakar adalah alat yang kuat dalam menangani masalah yang
kompleks dengan memanfaatkan pengetahuan yang tersimpan dalam bentuk
aturan-aturan pengetahuan. Meskipun memiliki keterbatasan, sistem pakar

tetap menjadi salah satu pendekatan yang berharga dalam memecahkan

masalah dan mendukung pengambilan keputusan di berbagai bidang.

Penyakit Ginjal

Menurut Feriani A dan Tarigan (2014:25) penyakit ginjal adalah
penyakit yang harus dihindari semua orang. Pasalnya, penyakit ini sulit
dideteksi dan sering mengancam nyawa seseorang. Penyakit ginjal
dikenal sebagai ‘'silent disease’ karena sering tak ada tanda-tanda
peringatan. Jika tak terdeteksi, hal itu hanya akan memperburuk kondisinya
dari waktu ke waktu.

Menurut Zasra, dkk (2019:183) penyakit ginjal adalah suatu proses
patofisiologis dengan etiologi yang beragam, mengakibatkan penurunan
fungsi ginjal yang progresif, dan pada umumnya berakhir dengan gagal
ginjal. Selanjutnya gagal ginjal adalah suatu keadaan klinis yang ditandai
dengan penurunan fungsi ginjal yang ireversibel, pada suatu derajat yang
memerlukan terapi pengganti ginjal yang tetap, berupa dialisis atau
transplantasi ginjal.

Berdasarkan pendapat para ahli, dapat disimpulkan bahwa penyakit
ginjal adalah kondisi ginjal yang tidak dapat berfungsi dengan baik dalam
menyaring darah seperti seharusnya. Kerusakan pada ginjal disebabkan

adanya penumpukan limbah di dalam tubuh.



a.

Tabel Gejala

Pada Tabel 2.1 menunjukkan gejala-gejala penyakit ginjal yang

didefinisikan dan diberikan kode. Terdapat 49 gejala penyakit sebagai

berikut.
Tabel 2.1 Gejala Penyakit Ginjal
Kode Gejala Nama Gejala awal

Gl Buang air kecil lebih dari 5 sampai dengan 8 kali sehari

G2 Pergsaan urine tidak sepenuhnya keluar setelah buang air
kecil

G3 Bau urine yang tidak biasa

G4 Sensasi terbakar atau perih saat buang air kecil

G5 Urin berwarna merah

G6 Rasa selalu ingin buang air kecil dan tidak bisa ditahan

a7 Fre!<u_ensi buang air kecil sering tapi jumlah urin yang
sedikit

G8 Disfungsi ereksi pada pria

G9 Nyeri saat buang air

G10 Rasa sakit atau sensasi terbakar pada perut bagian bawah

G11 Kandungan kemih membesar terkadang terasa di bagian
bawah perut tepat di atas tulang kemaluan

G12 Perut bagian samping (pinggul) mengalami rasa sakit

G13 Seperti ada tertekan pada panggul

Gl4 Nyeri pada perut

G15 Nyeri punggung

Gl6 Kram otot

G17 Sesak nafas

G18 Cegukan berlebih

G19 Pernafasan lebih dari 12 sampai 20 kali permenit

G20 Nyeri pada dada

G21 Susah tidur

G22 Mendengkur saat tidur




Kode Gejala Nama Gejala awal
G23 Kehilangan kesadaran
G24 Sakit kepala
G25 lemas
G26 Tubuh mudah merasa lelah
G27 Sering merasa haus
G28 Selalu merasa lapar
G29 Kehilangan nafsu makan
G30 Berat badan menurun atau bertambah lebih dari 1,5
sampa 2,5 kg perminggu
G31 Mual
G32 Muntah
G33 Pembengkakan pada pergelangan kaki, kaki atau tangan
G34 Pembengkakan sekitar mata
G35 Suhu badan diatas 38 derajat celcius
G36 Tubuh kadang dingin atau menggigil
G37 Tekanan darah diatas 140/90 mm Hg
G38 Penglihatan kabur
G39 Kurang kosentrasi
G40 Kulit terasa gatal
G41 Kulit luka lebih dari 7 sampai 21 hari
G42 Berat badan menurun atau bertambah secara drastic
G43 Luka sulit sembuh
G44 Nafas lebih cepat
G45 Urin terdapat darah
G46 Tekanan darah tinggi
G47 Menurun ketajaman mental
G48 Demam tinggi
G49 Sering buang air kecil
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b.  Tabel Penyakit
Daftar nama penyakit pada penyakit ginjal pada tabel 2.2. Jumlah

nama penyakit pada penyakit ginjal terdapat 8 penyakit dan masing-
masing nama penyakit diberi kode.

Tabel 2.2 Jenis Penyakit Ginjal

Kode Penyakit Nama Penyakit
P1 Diabetes
P2 Ginjal kronis
P3 Sindrom nefrotik
P4 Infeksi saluran kemih
P5 Obstruksi saluran kemih
P6 Pielonefritis / infeksi ginjal
P7 Sistitis
P8 Nefropati diabetik

Metode Forward Chaining

Menurut Sugiharni dan Divayana (2017:22) forward chaining adalah
pencocokan fakta atau pernyataan dimulai dari bagian sebelah kiri (IF
dulu). Dengan kata lain, penalaran dimulai dari fakta terlebih dahulu
untuk menguji kebenaran hipotesis. Pada sistem alur maju, fakta-fakta
dalam sistem disimpan dalam memori Kkerja dan secara kontinyu
diperbaharui. Keluaran dalam sistem merepresentasikan aksi-aksi yang
harus diambil apabila terdapat suatu kondisi khusus pada item- item
dalam memori kerja atau sering disebut kondisi aksi. Kondisi
biasanya berupa penambahan atau penghapusan item dalam memori
kerja. Berikut contoh inferensi dengan menggunakan metode alur maju,
yaitu :

JIKA sering buang air kecil dan rasa nyeri (panas) saat buang air kecil
MAKA penderita terkena infeksi saluran kemih

Menurut Oktapiani (2017:14-23) forward chaining adalah teknik
pencarian yang dimulai dengan fakta yang diketahui, kemudian
mencocokkan fakta-fakta tersebut dengan bagian IF dari rules IF-THEN.
Bila ada fakta yang cocok dengan bagian IF, maka rule tersebut dieksekusi.
Bila sebuah rule dieksekusi, maka sebuah fakta baru (bagian THEN)
ditambahkan ke dalam database.
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Berdasarkan pendapat para ahli, dapat disimpulkan bahwa metode

forward chaining adalah pendekatan yang berguna untuk menghasilkan

solusi atau keputusan secara bertahap berdasarkan fakta-fakta awal dan

aturan-aturan yang telah ditetapkan sebelumnya.

a. Rule Base

Rule base atau kaidah produksi merupakan hubungan antara dua

bagian implikasi, yaitu premis (jika) dan bagian konklusi. Sehingga

dinotasikan dalam bentuk jika-maka (if-then), berikut adalah rule base

yang digunakan:

Tabel 2.3 Rule Base

Kode Evidence Hipotesis
Buang air kecil lebih dari 8 kali dalam Sering buang air kecil =
RETIE | sehari = “ya™ (G1) THEN | «ya (Ga9)
Pernafasan lebih dari 12-20 kali permenit Dikatakan nafas lebih
R2 IF “ya” (G19) THEN cepat = “ya” (G44)
Berat badan menurun atau bertambah Berat badan menurun
R3 IF | lebih dari 1,5 - 2,5 kg perminggu = “ya” | THEN | atau bertambah secara
(G30) drastis = “ya” (G42)
Kulit luka lebih dari 7-21 hari = “ya” Luka sulit sembuh =
Suhu badan diatas 38 derajat celcius = Demam tinggi = “ya”
RS IF “ya” (G35) THEN (G48)
. e e Urin terdapat darah =
R6 IF | Urin berwarna merah = “ya” (G5) THEN “ya” (G45)
R7 IF | Kehilangan kesadaran = “ya” (G23) THEN Menurun ketajaman
& y mental = “ya” (G47)
Sakit kepala = “ya” (G24) AND tekanan SN
R8 | IF | darah diatas 140/90 mmHg = “ya” (G37) | THEN | 1°kanan darah tinggi

AND penglihatan kabur = “ya” (G38)

“ya” (G46)
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Kode

Evidence

Hipotesis

R9

IF

Buang air kecil lebih dari 5 sampai 8§ kali
dalam sehari = “ya” (G1) AND pernafasan
lebih dari 12-30 kali permenit = “ya”
(G19) AND sering merasa haus = “ya”
(G27) AND selalu merasa lapar = “ya”
(G28) AND berat badan menurun atau
bertambah lebih dari 1,5 - 2,5 kg
perminggu = “ya” (G30) AND kulit luka
lebih dari 7-21 hari = “ya” (G41)

THEN

Diabetes (P1)

R10

IF

Urin berwarna merah = “ya” (G5) AND
disfungsi ereksi pada pria = “ya” (GS8)
AND kram otot = “ya” (G16) AND sesak
nafas = “ya” (G17) AND cegukan berlebih
= “ya” (G18) AND nyeri pada dada = “ya”
(G20) AND kehilangan kesadaran = “ya”
(G23) AND tubuh mudah merasa Lelah =
“ya” (G26) AND kehilangan nafsu makan
= “ya” (G29) AND muntah = “ya” (G32)
AND pembengkakan pada pergelangan
kaki, kaki atau tangan = “ya” (G33) AND
kulit terasa gatal = “ya” (G40)

THEN

Ginjal kronis (P2)

R11

IF

Sakit kepala = “ya (G24) AND
pembengkakan pada pergelangan kaki,
kaki atau tangan = “ya” (G33) AND
pembengkakan sekitar mata = “ya” (G34)
AND tekanan darah diatas 140/90 mmHg
= “ya” (G37) AND penglihatan kabur =
“ya” (G38)

THEN

Sindrom nefrotik (P3)
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Kode

Evidence

Hipotesis

R12

IF

Buang air kecil lebih dari 5 sampai dengan
8 kali sehari = “ya” (G1) AND perasaan
urine tidak sepenuhnya keluar setelah
buang air kecil = “ya” (G2) AND urin
berwarna merah = “ya” (G5) AND
frekuensi buang air kecil sering tapi
jumlah urin yang sedikit = “ya” (G7) AND
kandung kemih membesar kadang terasa
di bagian bawah perut tepat di atas tulang
kemaluan = “ya” (G11) AND perut bagian
samping (pinggul) mengalami rasa sakit =
“ya” (G12) AND nyeri pada perut = “ya”
(G14) AND mual = “ya” (G31) AND
muntah = “ya” (G32) AND suhu badan
diatas 38 derajat celcius = “ya” (G35)

THEN

Obstruksi saluran
kemih (P5)

R13

IF

Bau urine yang tidak seperti biasa = “ya”
(G3) AND Urin berwarna merah = “ya”
(G5) AND nyeri pada perut = “ya” (G14)
AND nyeri punggung = “ya” (G15) AND
tubuh terasa lemas tubuh = “ya” (G25)
AND kehilangan nafsu makan = “ya”
(G29) AND mual = “ya” (G31) AND
muntah = “ya” (G32) AND suhu badan
diatas 38 derajat celcius = “ya” (G35)
AND kadang dingin atau menggigil = “ya”
(G36)

THEN

Infeksi ginjal (P6)

R14

IF

Buang air kecil lebih dari 5 sampai dengan
8 kali sehari = “ya” (G1) AND bau urine
yang tidak seperti biasa = “ya” (G3) AND
sensasi terbakar atau perih saat buang air
kecil = “ya” (G4) AND urin berwarna
merah = “ya” (G5) AND frekuensi buang
air kecil sering tapi jumlah urin yang
sedikit = “ya” (G7) AND nyeri saat buang
air = “ya” (G9) AND rasa sakit atau
sensasi terbakar pada perut bagian bawah
=*“ya” (G10)

THEN

Sistitis (P7)
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Kode

R15

Buang air kecil lebih dari 5 sampai 8 kali
dalam sehari = “ya” (G1) AND kram otot
= “ya” (G16) AND susah tidur = “ya”
(G21) AND mendengkur saat tidur = “ya”
(G22) AND kehilangan nafsu makan =
“ya” (G29) AND berat badan menurun
atau bertambah lebih dari 1,5-2,5 kg
perminggu = “ya” (G30) AND mual =
“ya” (G31) AND muntah = “ya” (G32)
AND pembengkakan pada pergelangan
kaki, kaki atau tangan = “ya” (G33) AND
pembengkakan sekitar mata = “ya” (G34)
AND kurang konsentrasi = “ya” (G39)
AND Kulit terasa gatal = “ya” (G40)

IF

2.15

Unified Modelling Language (UML)

Menurut Igbal, dkk (2019:31) diagram unified model language
(UML) adalah metode pengembangan perangkat lunak dengan
menggunakan metode grafis dan juga visualisasi, spesifikasi, konstruksi
serta dokumentasi yang menjadi standar dalam pemodelan bahasa
pemrograman yang terdiri dari berbagai macam diagram.

Menurut Februariyanti dalam Nugroho dan Rohimi (2020:4) UML
adalah untuk visualisasi, spesifikasi, membangun sistem perangkat lunak,
serta dokumentasi. UML menyediakan model-model yang tepat, tidak
ambigu, dan lengkap. Secara khusus UML menspesifikasi langkah-
langkah penting dalam pengembangan keputusan analisis, perancangan,
serta implementasi dalam sistem perangkat lunak.

Berdasarkan pendapat para ahli, dapat disimpulkan bahwa UML atau
Unified Model Language adalah Bahasa pemodelan untuk membuat
rancangan sistem.

UML memiliki jenis diagram resmi, yang diuraikan dibawah ini :

a. Usecase Diagram
Menurut Yusman (2018:3) usecase diagram adalah sebuah

diagram yang mendeskripsikan interaksi antara sistem dengan bagian
eksternal dari sistem serta dengan pengguna.

Evidence Hipotesis

THEN | Nefropati diabetik (P8)
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Berdasarkan pendapat para ahli, dapat disimpulkan bahwa
usecase diagram adalah alat yang berharga dalam analisis, desain, dan
komunikasi dalam pengembangan perangkat lunak. Ini membantu
dalam memahami interaksi antara pengguna dan sistem serta
mengidentifikasi kebutuhan fungsional yang krusial bagi kesuksesan
proyek perangkat lunak.

Berikut tabel simbol-simbol dari Usecase Diagram:

Tabel 2.4 Simbol Usecase Diagram

SIMBOL NAMA KETERANGAN

Mempesifikasi himpuan peran
Actor yang pengguna mainkan Kketika

berinteraksi dengan use case.

Hubungan Dimana perubahan
yang terjadi pada suatu elemen
mandiri  (Independent)  akan

Dependency _
"""" > mempengaruhi  elemen  yang
bergantung padanya elemen yang

tidak mandiri.

Hubungan dimana objek anak

(descendent) berbagi perilaku dan

«— Generalization o
struktur data dari objek yang ada
diatasnya objek induk (ancestor).
Menspesifikasikan bahwa use case
) Include

sumber secara eksplisit.
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1 2 3

Menspesifikasikan bahwa use case

target memperluas perilaku dari

— Extend .
use case sumber pada suatu titik
yang diberikan.

o Apa yang menghubungkan antara
Association

objek satu dengan objek lainnya.

Use Case ) ]
menghasilkan suatu hasil yang

Deskripsi dari urutan aksi-aksi

yang ditampilkan sistem yang

terukur bagi suatu aktor.

b.

Class Diagram
Menurut Putri (2016:58) class diagram adalah diagram yang

digunakan untuk menampilkan beberapa kelas yang ada dalam sistem
perangkat lunak yang akan dikembangkan. Class Diagram
menunjukkan hubungan antar class dalam sistem yang sedang dibangun
dan bagaimana mereka saling berkolaborasi untuk mencapai suatu
tujuan.

Berdasarkan pendapat para ahli, dapat disimpulkan bahwa class
diagram adalah alat yang penting dalam pengembangan perangkat
lunak yang membantu dalam pemodelan struktur statis dari sistem,
memahami hubungan antara elemen-elemen sistem, dan komunikasi

desain kepada anggota tim dan pemangku kepentingan.

Berikut tabel simbol-simbol dari Class Diagram:
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Tabel 2.5 Simbol Class Diagram

SIMBOL NAMA KETERANGAN

Hubungan dimana objek anak

(descendent) berbagi perilaku dan

«— Generalization o
struktur data dari objek yang ada
diatasnya objek induk (ancestor).
Himpunan dari objek-objek yang
Class berbagai atribut serta operasi yang

Sama.

Sumber : Bonari (2020)

Sequence Diagram
Menurut Kurniawan, dkk (2020:162) sequence diagram adalah

salah satu dari diagram-diagram yang ada pada UML, sequence
diagram ini adalah diagram yang menggambarkan kolaborasi dinamis
antara sejumlah object. Kegunaannya untuk menunjukkan rangkaian
pesan yang dikirim antara object juga interaksi antara object.
Sesuatu yang terjadi pada titik tertentu dalam eksekusi sistem.
Berdasarkan pendapat para ahli, dapat disimpulkan bahwa
sequence diagram adalah alat yang penting dalam analisis dan desain
perangkat lunak yang membantu dalam memodelkan interaksi dinamis
antara objek-objek dalam sistem. Ini membantu dalam pemahaman alur
kontrol, pemodelan proses, dan komunikasi desain kepada anggota tim

dan pemangku kepentingan.

Berikut tabel simbol-simbol dari Sequence Diagram:
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Tabel 2.6 Simbol Sequence Diagram

SIMBOL NAMA KETERANGAN
Merepresentasikan entitas yang
Actor berada  diluar  sistem  dan
berinteraksi dengan sistem.
Menghubungkan objek selama
Lifeline sequence memproses pengiriman

atau penerimaan dan aktivitasnya.

D Activation

Suatu titik Dimana sebuah objek
mulai  berpartisipasi  didalam
sebuah sequence yang
menunjukkan kapan sebuah objek

mengirim atau menerima.

—_— Message

Pesan yang  mendefinisikan
komunikasi tertentu antara lifeline

dari sebuah interaksi.

Sumber : Detik.com (2023)

Activity Diagram

Menurut Novitasari dalam Kurniawan, dkk (2020:162) activity
diagram merupakan pemodelan yang dilakukan pada suatu sistem dan
menggambarkan aktivitas sistem berjalan. Activity diagram digunakan
sebagai penjelasan aktivitas program tanpa melihat koding atau

tampilan.

Berdasarkan pendapat para ahli, dapat disimpulkan bahwa

activity diagram adalah alat yang penting dalam analisis dan desain

perangkat lunak yang membantu dalam memodelkan alur kerja atau

proses bisnis dalam sistem. Ini membantu dalam memahami urutan
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aktivitas, pengambilan keputusan, paralelisme, dan komunikasi desain

kepada anggota tim dan pemangku kepentingan.

Berikut tabel simbol-simbol dari Activity Diagram:

Tabel 2.7 Simbol Activity Diagram

SIMBOL NAMA KETERANGAN
Bagaimana objek dibentuk
Status Awal ) _
atau diawali.
Aktivitas yang dikerjakan
:} Aktivitas sistem, yang biasanya diawali

dengan kata kerja.

Percabangan /
Decision

Asosiasi percabangan jika ada
pilihan aktivitas lebih dari satu.

Status Akhir

Bagaimana objek yang sudah
dibentuk, diakhiri.

Nama Swimlane

Swimlane

Pemisah organisasi atau bisnis
yang bertanggung jawab
terhadap aktivitas yang terjadi.

Sumber : Dicoding (2021)
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Perangkat Lunak yang Digunakan

Perangkat lunak yang digunakan merupakan sebuah alat yang

digunakan oleh penulis dalam penulisan. Berikut adalah perangkat lunak

yang digunakan penulis dalam penelitian :

a.

b.

Draw.lo

Gambar 2.1 Logo Draw.lo
Sumber : Wikipedia (2021)

Menurut Beni (2023:17) Draw.io merupakan sebuah situs yang
didesain khusus untuk menggambar diagram secara online. Untuk
mengaksesnya hanya diperlukan browser yang mendukung HTML5
dan juga koneksi internet. Draw.lo sudah terintegrasi dengan Google
Drive untuk penyimpanan file selain mengekspor dalam bentuk
JPG/PNG/SVG/XML.

Berdasarkan pendapat para ahli, dapat disimpulkan bahwa
Draw.io adalah aplikasi diagram yang fleksibel memenuhi berbagai
kebutuhan pengguna, baik itu individu maupun tim. Dengan

kemudahan penggunaan, integrasi platform, dan beragam fitur lainnya,

Draw.io menjadi pilihan populer dalam pembuatan diagram.

Figma

Gambar 2.2 Logo Figma
Sumber : Figma (2023)
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Menurut Muhyidin, dkk (2020:211) Figma adalah salah satu
design tool yang biasanya digunakan untuk membuat tampilan aplikasi
mobile, desktop, website dan lain-lain. Figma bisa digunakan di sistem
operasi Windows, Linux, ataupun Mac dengan terhubung ke internet.
Umumnya Figma banyak digunakan oleh seseorang yang bekerja
dibidang Ul/UX, web design dan bidang lainnya yang sejenis.

Menurut Pramudita, dkk (2021:150) Figma adalah aplikasi desain
proyek digital. Figma dibuat untuk dapat membantu para penggunanya
agar bisa berkolaborasi dalam proyek dan bekerja dalam bentuk tim
sekaligus di mana saja.

Berdasarkan pendapat para ahli, dapat disimpulkan bahwa Figma
adalah platform desain yang kuat untuk kolaborasi tim, prototyping,
dan pengembangan desain produk digital secara efisien. Dengan fitur-
fitur yang fleksibel dan integrasi yang luas, Figma menjadi pilihan

populer bagi banyak tim desain.

Penelitian yang Relevan

Penelitian relevan adalah kajian berisi penjelasan tentang sistem
informasi dari hasil penelitian orang lain dalam bentuk pustaka kemudian
dikaitkan dengan masalah penelitian yang sedang diteliti dengan
memaparkan ringkasan hasil penelitian yang relevan berdasarkan fakta-
fakta dengan tetap mengacu pada sumber aslinya. Berikut adalah uraian dari
beberapa contoh kajian penelitian yang digunakan sebagai bahan acuan

pendukung pada judul seperti pada tabel dibawah ini:
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Penulis dan ) » _
No Topik Penelitian Hasil Perbedaan
Tahun
Perancangan Sistem Perancangan yang
Pakar Diagnosa dihasilkan berbasis Penulis merancang
Penyakit Ginjal web dan perancangan berbasis
Yonathan dan
1 menggunakan perancangan mobile dan perancangan
Benisius / 2020
Metode Dempster- menggunakan menggunakan metode
shafer Berbasis metode Dempster- Forward Chaining
Website shafer
Perancangan yang
Sistem Pakar o _ Penulis merancang
dihasilkan berbasis
o Mendiagnosa perancangan berbasis
Feriani A dan web dan
2 _ penyakit Ginjal mobile dan perancangan
Tarigan / 2015 menggunakan
dengan Metode menggunakan metode
metode Backward
Backward Chaining Forward Chaining
Chaining
Perancangan Sistem Perancangan yang
L . Penulis merancang
Pakar untuk dihasilkan berbasis
Fathushahib ) ) perancangan berbasis
Diagnosa Penyakit desktop dan
3 dan Maya o mobile dan perancangan
Ginjal dengan menggunakan

Marselia / 2018

Metode Certainty

Factor

metode Backward

Chaining

menggunakan metode

Forward Chaining
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BAB I11
PEMBAHASAN

Analisis Masalah

Analisis masalah dalam membuat perancangan adalah proses untuk
mengidentifikasi, menganalisis, dan memecahkan masalah dalam tahap
perancangan sebelum diimplementasikan. Tujuannya adalah untuk
memastikan bahwa perancangan dapat memenuhi kebutuhan pengguna dan
dapat diimplementasikan.

Dalam hal ini permasalahan utama dari judul yang diangkat oleh
penulis adalah kurangnya informasi bagi masyarakat, terutama masyarakat
Palangkaraya mengenai gejala awal pada penyakit ginjal dan kurangnya
pengetahuan dalam menangani penyakit ginjal. Maka dari itu sangat
diharapkan oleh penulis jika perancangan aplikasi ini dikembangkan
menjadi aplikasi oleh pengembang akan sangat membantu masyarakat
umum untuk mengetahui cara menangani terjadinya penyakit ginjal dan cara
mengatasi atau menangani terjadinya penyakit ginjal.

Dengan melakukan analisis masalah yang tepat dan terinci dalam
perancangan aplikasi, maka dapat memastikan bahwa perancangan aplikasi
dapat memenuhi kebutuhan pengguna dan dapat diimplementasikan secara
efektif. Hal ini akan memastikan bahwa aplikasi yang dikembangkan dapat

berfungsi dengan baik dan memenuhi kebutuhan pengguna.

22
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Pemecahan Masalah

Dalam perancangan sistem pakar diagnosa penyakit ginjal dengan
metode forward-chaining ini membutuhkan beberapa data informasi
tentang penyakit ginjal yang akan menjadikan acuan pada perancangan
sistem. Tujuan dibuatnya perancangan ini adalah memudahkan disaat
pembuatan aplikasi yang dimana aplikasi tersebut akan sangat bermanfaat
bagi masyarakat, terutama untuk pengidap penyakit ginjal dalam melakukan
diagnosis penyakit ginjal dan juga memberikan sarana informasi secara

gratis dan mudah diakses dengan menggunakan teknologi.

Analisi Sistem Pakar
Komponen-komponen yang ada pada sistem pakar adalah sebagai

berikut:

1. Akuisisi Pengetahuan : Digunakan untuk memasukkan pengetahuan
dari seorang pakar dengan cara rekayasa agar bisa diproses oleh
komputer dan menaruhnya ke dalam basis pengetahuan dengan format
tertentu.

2. Basis Pengetahuan : Berisi pengetahuan-pengetahuan yang dibutuhkan
untuk memahami, memformulasikan dan menyelesaikan masalah.

3. Mesin Inferensi (Inference Engine) : Terdiri dari 3 elemen utama, yaitu:
a. Interpreter : mengeksekusi item-item agenda yang terpilih dengan

basis pengetahuan yang sesuai.

b. Scheduler : mengontrol agenda.
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c. Consistency Enforcer : berusaha memelihara kekonsistenan dalam
mempresentasikan Solusi yang bersifat darurat.

. Blackboard (Daerah Kerja) : Merupakan area dalam memori yang

digunakan untuk merekam kejadian yang sedang berlangsung termasuk

keputusan sementara. Ada 3 tipe keputusan yang dapat direkam, yaitu:

a. Rencana : bagaimana menghadapi masalah.

b. Agenda : aksi-aksi potensial yang sedang menunggu untuk
dieksekusi.

c. Solusi : calon aksi yang akan dibangkitkan.

. Antaramuka : Digunakan untuk media komunikasi antara user dan

program.

. Subsistem : berfungsi memberi penjelasan kepada pengguna,

bagaimana suatu kesimpulan dapat diambil. Kemampuan seperti ini

sangat penting bagi pengguna untuk mengetahui proses pemindahan

keahlian pakar maupun dalam pemecahan masalah.

Sistem penyaring pengetahuan : Sistem ini digunakan untuk

mengevaluasi kinerja sistem pakar itu sendiri untuk melihat apakah

pengetahuan-pengetahuan yang ada masih cocok untuk digunakan di

masa mendatang.

Pengguna : Pada umumnya pengguna sistem pakar bukanlah seorang

pakar (non-expert) yang membutuhkan solusi, saran, atau pelatihan

(training) dari berbagai permasalahan yang ada.



3.4

Admin

25

Rancangan Diagram UML

Rancangan Diagram menggambarkan proses kegiatan yang akan
diterapkan dalam sebuah sistem dan menjelaskan kebutuhan yang
diperlukan sistem agar sistem dapat berjalan dengan baik serta sesuai
dengan kebutuhan. Rancangan diagram ini meliputi analisis kebutuhan data
dan pemodelan sistem. Pemodelan sistem dimodelkan dengan
menggunakan UML (Unified Modeling Language).

Tahap-tahap pemodelan dalam analisis ini antara lain User Case

Diagram, Activity Diagram, Sequence Diagram, dan Class Diagram.

3.4.1 Use Case Diagram

Use Case Diagram menjelaskan bahwa sistem dapat
mengelola dan memanfaatkan sistem yang dibuat. Diagram ini juga

dapat mendeskripsikan apa yang dilakukan sistem.

Kelola data o
pengguna Registrasi
z<ifigludes= s<includds=
Kelola data iy Diagnosa
gejala ncludes Aeinclugs=s T \_penyakit
\\ \_\ = _,-"F
Kelola data ™ =<include==2 =<includes= )
penyakit ~/ ¢ €--omoooooo- Data penyakit
<<includg=="" 77 =tinglude==

Kelola Rule ™ .= . Tentang Pengguna
e penyakit
faporan hasit™, .~
diagnosa

Gambar 3.1 Use Case Diagram
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Deskripsi :

Pada Gambar 3.1 terdapat pengguna dan admin. Pengguna dapat
melakukan login ataupun registrasi pada menu utama dan dapat
mengakses diagnosa penyakit, data penyakit, tentang penyakit, dan
artikel pada dashboard pengguna. Admin dapat melakukan login dan
registrasi, hanya admin yang dapat mengelola data pengguna, data

gejala, data penyakit, artikel, Rule Base, dan laporan hasil diagnosa.

Activity Diagram

Activity diagram adalah salah satu jenis diagram dalam
Unified Modeling Language (UML) yang digunakan untuk
menggambarkan alur kerja (workflow) atau aktivitas dalam sebuah
sistem. Tabel fungsi juga digunakan mendefinisikan yang
ditampilkan.
a. Activity Diagram Pengguna

1. Login

Pengguna Sistem

»<_Benar?

Masukkan email dan Benar
password pengguna

Tampil

Dashboard
Menekan tombol
login
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Gambar 3.2 Activity Diagram Login
Deskripsi :

Pada Gambar 3.2 activity diagram login pengguna akan
memasuki sistem, kemudian sistem akan menampilkan halaman
login. Setelah itu pengguna memasukkan email dan password.
Sistem akan memverifikasi email dan password pengguna. Jika
email dan password benar maka sistem akan menampilkan halaman
dashboard, jika email dan password salah sistem menampilkan dan
meminta ulang kembali email dan password.

2. Registrasi

Pengguna Sistem

Isi data pengguna,
email, dan passwrod
menekan tombol
Registrasi

Masukkan email
dan password

Tampil halaman

Login

menekan tombol
Login

Benar

menekan tombol
Login

Tabel 3.3 Activity Diagram Registrasi
Deskripsi :
Pada Gambar 3.3 pengguna melakukan aktivitas registrasi yang

dimana pengguna perlu memasukkan data diri mereka seperti nama
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lengkap, jenis kelamin, alamat, dan no telepon pengguna. Pengguna
juga perlu memasukkan email dan password yang akan digunakan
untuk melakukan login.

3. Diagnosa Penyakit

Pengguna Sistem

y

Menekan tombol
Diagnosa penyakit
ginjal
| ‘

Menekan tombol |
diagnosa penyakit |

Tampil gejala

penyakit

Tampil hasil
diagnosa penyakit

Gambar 3.4 Activity Diagram Diagnosa Penyakit
Deskripsi :

Pada Gambar 3.4 activity diagram penyakit ginjal pengguna
akan melakukan diagnosa ginjal. Pertama pengguna memilih
diagnosa penyakit ginjal kemudian sistem akan menampilkan
pemberitahuan. Jika pengguna memilih mulai, sistem akan
menampilkan halaman gejala gejala penyakit ginjal untuk dipilih,
setelah itu sistem akan menampilkan hasil diagnosa. Jika pengguna

memilih kembali, sistem akan kembali ke halaman dashboard.



29

4. Data Penyakit

Pengguna Sistem

Iya

Tab Data Penyakit

Ginjal

Tidak | Tempil Data penyakit
ginjal

Gambar 3.5 Activity Diagram Data Penyakit
Deskripsi :

Pada Gambar 3.5 pengguna akan diberikan informasi data
penyakit ginjal. Sebelum masuk ke halaman data penyakit ginjal
pengguna diberikan notif pemberitahuan jika pengguna menekan
tombol iya maka sistem menampilkan data penyakit ginjal, jika tidak

maka sistem akan mengembalikan ke halaman dashboard pengguna.
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5. Tentang Penyakit

Pengguna Sistem

Tab Tentang Penyakit

Ginjal

Tidak Tampil Tentang

Penyakit Ginjal

Gambar 3.6 Activity Diagram Tentang Penyakit
Deskripsi :

Pada Gambar 3.6 pengguna diberikan informasi terkait penyakit
ginjal. Sistem menampilkan pemberitahuan iya atau tidak, jika
pengguna memilih iya maka sistem akan menampilkan halaman
tentang penyakit ginjal. Jika tidak maka sistem akan kembali ke
halaman dashboard pengguna.

6. Artikel

Pengguna Sistem

Menu/Tab Artikel Tampil menu Artikel

LJ ®

Gambar 3.7 Activity Diagram Artikel
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Deskripsi :

Pada gambar 3.7 pengguna dapat mengakses macam macam
artikel, pengguna perlu memilih artikel terlebih dahulu kemudian
sistem akan menampilkan menu artikel yang dipilih oleh pengguna.
b. Activity Diagram Admin

1. Login

Admin Sistem

&

Benar

Memasukkan email

dan password

h

Menekan tombol Tampil dashboard

Login admin

Gambar 3.8 Activity Diagram Login
Deskripsi :
Pada Gambar 3.8 admin akan melalukan login untuk memasuki
sistem, jika email dan password benar maka akan menampilkan
halaman dashboard admin, jika email dan password salah maka

sistem meminta ulang kembali email dan password admin.



2. Registrasi

Admin

Sistem

password

h 4

regisirasi

Memasukkan
usermname, email dan

Menekan tombol

Tampil dashboard
admin

Gambar 3.9 Activity Diagram Registrasi

Deskripsi :
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Pada Gambar 3.9 admin akan melakukan registrasi sebelum

memasuki halaman dashboard admin. Admin perlu mengisi atau

memasukkan username, email, dan password.

3. Kelola Data Pengguna

Admin

Sistem

Tekan tab pengguna

Mengelola data
pengguna

Tampil tab data
pengguna

[Tamnah} [ Edit ] [ Hapus

]f

Menghapus data
pengguna

Mengedit data

pengguna

Wenambah data

pengguna

Memperbarui
database
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Gambar 3.10 Activity Diagram Kelola Data Pengguna
Deskripsi :

Pada Gambar 3.10 admin melakukan aktivitas kelola data
pengguna. Admin dapat menambahkan data pengguna, mengedit
data pengguna, maupun menghapus data pengguna yang dimana
aktivitas itu dilakukan pada tab pengguna.

4. Kelola Data Gejala

Admin Sistem

Tekan tab gejala Tampil tab gejala
penyakit penyakit

Mengelola data
gejala penyakit

Menghapus
gejala penyakit

Mengedit gejala
penyakit

{Tambah} [ Edit ] [Hapus ]—

Menambah
gejala penyakit

Memperbarui
database

Gambar 3.11 Activity Diagram Kelola Data Gejala
Deskripsi :
Pada Gambar 3.11 activity diagram kelola data gejala admin
dapat mengelola data-data pada tab gejala penyakit. Admin dapat
menambahkan data gejala penyakit, mengedit data gejala penyakit,

serta menghapus data gejala penyakit pada tab gejala penyakit.
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5. Kelola Data Penyakit

Admin Sistem

Tekan tab penyakit Tampil tab
ginjal penyakit ginjal

Mengelola data
penyakit ginjal

{Tambah] [ Edit ] [Hapus ]—

Menghapus
penyakit ginjal

Mengedit
penyakit ginjal

Menambah
penyakit ginjal

Memperbarui
database

Gambar 3.12 Activity Diagram Kelola Data Penyakit
Deskripsi :

Pada Gambar 3.12 activity diagram kelola data penyakit admin
dapat mengelola data-data pada tab penyakit ginjal. Admin dapat
menambahkan data penyakit ginjal, mengedit data penyakit ginjal,

serta menghapus data penyakit ginjal pada tab penyakit ginjal.
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6. Kelola Rule Base

Admin Sistem

Tekan tab Rule Tampil tab Rule
Base Base

Mengelola
data Rule Base

Menghapus
Rule Base

{Tamnah] [ Edit ] [Hapus ]—

Mengedit
Rule Base

lMenambah
Rule Base

Memperbarui
database

Gambar 3.13 Activity Diagram Kelola Rule Base
Deskripsi :
Pada Gambar 3.13 activity diagram kelola rule base admin
dapat mengelola data-data pada tab rule base. Admin dapat

menambahkan data rule base, mengedit data rule base, serta

menghapus data rule base.
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7. Laporan Hasil Diagnosa

Admin Sistem

Pilin menu taporan » 12mpil menu \
laporan

Cetak laporan Laporan hasil
hasil diagnosa diagnosa dicetak

Gambar 3.14 Activity Diagram Laporan Hasil Diagnosa
Deskripsi :
Pada Gambar 3.14 admin dapat melihat hasil laporan
keseluruhan dari diagnosa pengguna. Admin dapat juga mencetak

laporan hasil diagnosa keseluruhan dari diagnosa pengguna.

3.4.3  Sequence Diagram
Sequence diagram adalah salah satu jenis diagram dalam
Unified Modeling Language (UML) yang digunakan untuk
memodelkan interaksi antara objek dalam suatu sistem berdasarkan
urutan waktu. Diagram ini menggambarkan bagaimana objek-objek
dalam sistem saling berkomunikasi melalui pesan untuk mencapai

suatu fungsi atau proses tertentu.
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a. Sequence Diagram Pengguna

1. Sequence Diagram Registrasi

fqrm . kantrol data database
registrasi
user
i1 akses halaman registrasi() ..i i i
G- t-ohA a s
2 - tampil halaman registrasi i |
i 3 : tampil data user() i E
i 4 . simpan data user() :
<

5 . data berhasil tersimpan :

Gambar 3.15 Sequence Diagram Registrasi
User mengakses halaman pendaftaraan, sistem merespon
dengan menampilkan halaman daftar. Data pendaftar akan dikirim
ke control data untuk dilakukan pengecekan, apabila data tidak

memiliki masalah maka data akan tersimpan di database.



2. Sequence Diagram Login
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A

form kontrol data database dashboard
pendaftaran

user |

1 : akses halaman pendaftaran() =

2 tampil halaman pendaftaran

3 isi email dan password() 4 - email password()
5 : perikas email dan password()
61 validasi()
< 7 r email password salaf] 8 : berhasil ()

8 - tampil dashboard

Gambar 3.16 Sequence Diagram Login

User mengisi email password, lalu data akan diperiksa apakah

ada di database atau tidak. Apabila data ada maka berhasil masuk ke

dashboard.

3. Sequence Diagram Diagnosa Penyakit Ginjal

A

user

1 akses halaman diagnosa()

2 - tampil halaman diagnosa

7 - tampil hasil diagnosa

Gambar 3.17 Sequence Diagram Diagnosa Penyakit Ginjal

halaman form .
) sistem database
diagnosa diagnosa
3 pilih gejala yang dialami()
4 - proses()
5 : cek data()
‘6 “tampil hasil diagnosa()

User mengakses halaman diagnosa, sistem akan merespon dan

menampilkan halaman diagnosa, pilih gejala dialami, lalu sistem

akan memproses data jawaban tentang gejala oleh user, jika sudah
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diproses maka sistem akan menampilkan hasil diagnosis
berdasarkan gejala yang dijawab oleh user.

4. Sequence Diagram Data Penyakit Ginjal

‘ dashboard data penyakit
ginjal

user
1 : buka dasboard()

7 2 : pilih data penyakit ginjal()

3 - menampilkan
data penyakit ginjal()

[

4 keluar() D

Gambar 3.18 Sequencie Diagram Data Pényakit Ginjal

User membuka dashboard, user pilih data penyakit ginjal.
Kemudian sistem akan merespon dan menampilkan data penyakit
ginjal.

5. Sequence Diagram Tentang Penyakit Ginjal

dashboard tentang
penyakit ginjal

user
1 . buka dasboard()

1 - pilih tentang penyakit ginjal{)

3 - menampilkan
tentang penyakit ginjal()

{

4 - keluar() U

Gambar 3.19 Sequence ‘Diagram Tentang Penyakit Ginjal
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User membuka dashboard, user pilih tentang penyakit ginjal.
Kemudian sistem akan merespon dan menampilkan tentang penyakit
ginjal.

6. Sequence Diagram Artikel

i dashboard artikel

user

1 buka dasboard() W

2 - pilih artikel()

3 . menampilkan
[ artikel()

4 keluar() H

Gambar 3.2iO Sequence Diadram Artikel
User membuka dashboard, user pilih artikel. Kemudian sistem
akan merespon dan menampilkan artikel.
b. Sequence Diagram Admin

1. Sequence Diagram Registrasi

Halaman

; Kontrol data
registrasi

‘ Database

Admin_

1 akses halaman registrasi()

3 : mengisi form registrasi()

4 - tampil data user()

5 simpan data admin()

6 : data berhasil tersimpan

Gambar 3.21 Sequence Diagram Registrasi
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Deskripsi :

Pada Gambar 3.21 admin mengakses halaman registrasi, sistem
merespon dengan menampilkan halaman registrasi. Data
pendaftaran akan dikirim ke kontrol data untuk dilakukan
pengecekan, apabila data tidak memiliki masalah maka data akan
tersimpan di database.

2. Sequence Diagram Login

Halaman

Dashboard
Lagin

Kontrol data

‘ Database

1: akses halaman Login()

2 : menampilkan halaman Login

3 isi email dan password() 4 email password()

perikas email dan password()

6 - validasi[)

8 - berhasil()

8 - 'tampil dashboard

Gambar 3.22 Sequence DiagramiLogin
Deskripsi :
Pada Gambar 3.22 admin mengisi email password, lalu data
akan diperiksa apakah ada di database atau tidak. Apabila data ada

maka berhasil masuk ke dashboard admin.
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3. Sequence Diagram Kelola Data Pengguna

Halaman kelolal
pengguna

Dashboard

| Database

e oo
2 : menampilkan dashboard J

3 memilin menu kelola pengguna()

4 - menampilkan halaman kelola pengguna

5 : memilih tambah()

" ‘ 6 : validasi()

7 - Data berhasil ditambah ‘

| | & - memilinjedit()

—‘ ‘ 9 : validasi()

10 : Data berhasil diedit

| | 11 memilin hapus()

1 12 : validasi()
12 : Data berhagjil dihapus }

Gambar 3.23 Sequence Diagram Kelola Data Pengguna

Deskripsi :

Pada Gambar 3.23 admin dapat melakukan penambahan data
pengguna, pengeditan data pengguna, dan penghapusan data
pengguna. Jika data-data ditambah, diubah, dan dihapus maka

database akan menvalidasi.
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4. Sequence Diagram Kelola Data Gejala

Halaman kelola

Dashboard -
gejala

‘ Database ‘

1: mengakses aplikasi()

2 : menampilkan dashboard

3 : memilih menu Kelola gejala()

4 menampilkan halaman kelola gejala
5 . memilih tambahy)

1 6 : validasi()
7 : Data berhasit ditambah w

| | 8 - memilih;edit()

" ‘ 9 - validasi()

10 : Data berhasil diedit ‘

| | 11 - memilin hapus()

1 12 - validasi()
12 : Data berhagil dihapus w

Gambar 3.24 Sequence Diagram Kelola Data Gejala

Deskripsi :

Pada Gambar 3.24 admin dapat melakukan penambahan data
gejala, pengeditan data gejala, dan penghapusan data gejala. Jika
data-data ditambah, diubah, dan dihapus maka database akan

menvalidasi.



44

5. Sequence Diagram Kelola Data Penyakit

Halaman kelolal
penyakit

Dashboard

| Database

e oo
2 : menampilkan dashboard J

3 memilin menu kelola penyakit)

4 - menampilkan halaman kelola penyakit

5 : memilih tambah()

" ‘ 6 : validasi()

7 - Data berhasil ditambah ‘

| | 8 - memilihiedit()

—‘ ‘ 9 : validasi()

10 : Data berhasil diedit

| | 11 memilin hapus()

1 12 : validasi()
12 : Data berhagjil dihapus }

Gambar 3.25 Sequence Diagram Kelola Data Penyakit

Deskripsi :

Pada Gambar 3.25 admin dapat melakukan penambahan data
penyakit, pengeditan data penyakit, dan penghapusan data penyakit.
Jika data-data ditambah, diubah, dan dihapus maka database akan

menvalidasi.
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6. Sequence Diagram Kelola Rule Base

;( J; | Dashboard

1: mengakses aplikasi()

Halaman kelola|
uie base

| Database

2 : menampilkan dashboard

3 - memilih menu kellola ruie base()

4 menampilkan halaman kelola rule base

5 : memilih tambah()

’[ 6 validasi()
7 : Data berhasit ditambah }

| | 8 : memilinieait()

’| | 9 - validasi()

10 : Data berhasil diedit |

’H 12 - validasi()

12 : Data berhasil dihapus |

| | 11 . memilih hapus()

u

Gambar 3.26 Sequence Diagram Kelola Rule Base

Deskripsi :

Pada Gambar 3.26 admin dapat melakukan penambahan data
rule base, pengeditan data rule base, dan penghapusan data rule
base. Jika data-data ditambah, diubah, dan dihapus maka database

akan menvalidasi.
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7. Sequence Diagram Laporan Hasil Diagnosa

Dashboard

Halaman
laporan

‘ Database

1 - mengakses aplikasi()

2 - menampilkan dashboard

3 : memilih meny laporan()

4 - menampilkan halaman laporan

5 memilih cetak()

H 6 : proses()
[]"""'""""'""'""'?”Dé’té’i&er’ﬁé’s’ifdiééﬁk """""""""""""""""""""""
i

Gambar 3.27 Sequence Diagram Laporan Hasil Diagnosa

Deskripsi :
Pada Gambar 3.27 menjelaskan terjadinya proses cetak laporan

hasil diagnosa dari diagnosa pengguna.

3.4.4  Class Diagram

Class Diagram adalah diagram yang menunjukkan kelas-kelas
yang ada dari sebuah sistem yang hubungannya secara logika.
Karena itu class diagram merupakan tulang punggung atau kekuatan
dasar dari hamper setiap metode berorientasi objek termasuk UML.
class diagram bersifat statis yang digambarkan dengan kotak yang
terbagi atas tiga bagian yaitu, nama kelas, atribut, dan operasi.
Gambar 3.28 menggambarkan class diagram dari sistem yang akan

dibangun.
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Login

A

+1D :int

+ Password : varchar

Registrasi

+1D :int

+ Username : varchar

+ID_Pengguna : int
+Nama : text
+JK : enum

+Alamat : text

+ MNotelp : int
+ Email : varchar

+ Password : varchar

+Nama : text
+JK: enum
+ Kode_gejala - varchar

+ Kode_penyakit . varchar

+tambah ()
+ubah ()

+hapus ()

"l + cetak )

Gambar 3.28 Class Diagram

»| + Password : varchar < + Email : varchar
. + Password : varchar
* login ( Gejala
A A A . .
v + registrasi () -
Rule Base [ +1D :int
10 - int + Kode_Gejala : varchar
+ Kode_Gejala : varchar + Nama_Gejala : text
+ Kode_Penyakit - varchar + tambah ()
+tambah () +ubah ()
+ubah () = hapus )
+ hapus ()
Diagnosa
Penyakit
Pengguna +|D_Pengguna : int
+ 1D :int

+ Kode_Penyakit : varchar

+ Nama_Penyakit : text

+tambah ()
+ ubah ()

+ hapus ()

Perancangan Database
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Berikut beberapa tabel yang termasuk dalam database pada sistem

pakar diagnosa penyakit ginjal, yaitu :

1. Nama Tabel : Login

Keterangan : digunakan untuk login

Tabel 3.1 Login
No Field Type Length Keterangan
1 ID Int 2 Primary key
2 Email Varchar 20 Field
3 Password Varchar 20 Field




2. Nama Tabel : Registrasi

Keterangan : digunakan untuk registrasi

Tabel 3.2 Registrasi
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No Field Type Length Keterangan
1 ID Int 2 Primary key
2 Username Varchar 20 Field
3 Email Varchar 20 Field
4 Password Varchar 20 Field

3. Nama Tabel : Gejala

Keterangan : digunakan untuk menginput data gejala

Tabel 3.3 Gejala

No Field Type Length Keterangan
1 ID Int 2 Primary key
2 Kode Gejala | Varchar 5 Field
3 Nama_Gejala Text 50 Field

4. Nama Tabel : Penyakit

Keterangan : digunakan untuk menginput data penyakit

Tabel 3.4 Penyakit

No Field Type Length Keterangan
1 ID Int 2 Primary key
2 Kode Penyakit | Varchar 5 Field
3 Nama_ Penyakit | Text 50 Field




5. Nama Tabel : Rule Base
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Keterangan : digunakan untuk menginput data rule base

Tabel 3.5 Rule Base

No Field Type Length Keterangan
1 ID Int 2 Primary key
2 Kode Gejala | Varchar 5 Field
3 Kode Penyakit | Varchar 5 Field

6. Nama Tabel : Pengguna

Keterangan : digunakan untuk menginput data pengguna

Tabel 3.6 Pengguna

No Field Type Length Keterangan
1 ID Pengguna Int 2 Primary key
2 Nama Text 50 Field
3 Jenis Kelamin | Enum - Field
4 Alamat Text 50 Field
5 No.telp Int 12 Field
6 Email Varchar 20 Field
7 Password Varchar 20 Field
7. Nama Tabel : Diagnosa
Keterangan : hasil diagnosa para pasien
Tabel 3.7 Diagnosa
No Field Type Length Keterangan
1 ID Pengguna Int 2 Primary key
2 Nama Text 50 Field
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No Field Type Length Keterangan
3 Jenis Kelamin | Enum - Field
4 Kode Gejala | Varchar 5 Field
5 Kode Penyakit | Varchar 5 Field

3.6 Desain Antarmuka

Pada tahap ini akan diterapkan rancangan desain antarmuka atau

Interface pada halaman-halaman yang ada pada sistem, Adapun rancangan

desain Interface-nya adalah sebagai berikut :

3.5.1 Interface Pengguna dan Admin

a. Interface Menu Utama

Sistem Pakar

Daftar dengan Email

Gambar 3.29 Menu Utama

Tampilan utama jika pengguna/user mengakses aplikasi

diagnosis penyakit ginjal.
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b. Interface Registrasi

-

Sistem Pakar

Nama :

—

N
Jenis Kelamin: O Pria © Wanita \
J

P
Alamat :

—

~
No. Telp: /|

—

De
)

Email :

—

Password : ﬂ :|

Gambar 3.30 Registrasi
Pengguna/user mengisi nama, jenis kelamin, alamat, no.telp,

email, dan password untuk melakukan pendaftaran akun.
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c. Interface Login

-

Sistem Pakar

| Email 2

| Password : ﬂ |

Gambar 3.31 Login
Pengguna/user melakukan login dengan mengisi email dan
password dengan benar. Jika pengguna/user salah memasukkan
email dan password, maka sistem akan memberikan pemberitahuan
bahwa email dan password pengguna salah dan sistem akan meminta

kembali email dan password pengguna/user.
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d. Interface Dashboard Pengguna

=G

Selamat Pagi, Dio Ade Prasetya!

Tentang.
Penyakit ginjal

Artikel Terkini untuk Anda

Cara Mencegah Penyakit Ginjal dengan Langkah
Sederhana

penyakit ginjal, terlebih bila pola
engan baik Namun sebenarnya ada beberapa

Kista Ginjal

Gambar 3.32 Dashboard Pengguna

Pada tampilan ini akan menampilkan seperti menu diagnosa
penyakit ginjal, menu data penyakit ginjal, tentang penyakit ginjal,
dan artikel-artikel yang berkaitan dengan penyakit dan kesehatan

ginjal.
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e. Interface Artikel

utama > Artikel

Cara Mencegah Penyakit Ginjal dengan Langkah
Sederhana

6000

Gambar 3.33 Artikel

Tampilan ini merupakan isi dari salah satu artikel tentang
penyakit dan Kesehatan ginjal. Pada isi artikel terdapat tips-tips cara

mencegah penyakit ginjal atau penjelasan lainnya, tergantung

kepada pengguna disaat memilih artikel.
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f. Interface Gejala

@© Pilih Gejala yang Anda rasakan

G1 Apakah Sering Buang Air Kecil?
G2 Apakah Terdapat Rasa (Nyeri) Saat
Buang Air Kecil?

G3 Apakah Terdapat Darah atau Nyeri
Dalam Urin?

G4 Apakah Urin Keluar Dalam Jumlah
Banyak?

G5 Apakah Terdapat Rasa Sakit Yang
Menetap Di Perut Bawah Pinggang?
G6 Apakah Terdapat Rasa Nyeri Pada
Bagian Tubuh Lainnya?

G7 Apakah Mengalami Demam?

G8 Apakah Sering Merasa Lelah,
Kurang Energi?

G9 Apakah Mengalami Penurunan
Berat Badan?

G10 Apakah Mengalami Menurunnya
Nafsu Makan?

G11 Apakah Perut Terasa Kembung?
G12 Apakah Mengalami Mual, Muntah?
G13 Apakah Mengalami Sakit Tidur
(Insomnia)?

G14 Apakah Mengalami Keram Otot Pada

Gambar 3.34 Gejala

Pada tampilan ini pengguna/user akan memilih gejala-gejala
yang dirasakan. Jika pengguna selesai memilih gejala-gejala maka
sistem akan memproses gejala-gejala yang dipilih dan sistem akan

menampilkan halaman seperti pada gambar 3.16.
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g. Interface Hasil Diagnosa

@© Hasil Diagnosa

J\] NORMAL
el GAGALGNUAL
AT
—
SN
2
PENYAKIT Ginjal Akut

Pasien dapat melakukan
pengobatan dengan cara,
konsultasi dengan dokter
ahli urologi dan ginjal,
konsumsi air putih lebih

SOLUSI banyak, mengobati infeksi
penyebab gagal ginjal aku,
dan melakukan tes darah
guna mengecek kadar
ureum dan kreatinin dalam
darah.

Gambar 3.35 Hasil Diagnosa
Tampilan ini adalah hasil diagnosa dari gejala-gejala yang telah
dipilih oleh pengguna/user. Terdapat penyakit yang dialami oleh
pengguna dan solusi dari penyakit ginjal yang dialami oleh

pengguna.
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h. Interface Data Penyakit Ginjal

PAKAR 6

(xemenies Ri) bahwa
tebih dari 700 ribu masyarakat Indenesia atau sekitar hampir
empat persen mengalami penyakit ginjal kroni:

Menurut data Inst for Health Metrics and Evaluation
(IHME) Global Burd ease (GBD) 2019, penyakit ginjal
kroni 10 besar penyakit dengan kematian

Gambar 3.36 Data Penyakit Ginjal
Tampilan isi dari data penyakit ginjal yang akan diakses oleh
pengguna. Akan menampilkan penjelasan singkat dan gambar
berapa persentase masyarakat indonesia yang terkena penyakit

ginjal.
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I. Interface Tentang Penyakit Ginjal

PAKAR 6.

Apa itu Penyakit Ginjal?

Penyakit ginjal adalah salah satu kondisi medis yang rentan

n belakang atas, topatnya di

Gambar 3.37 Tentang Penyakit Ginjal
Tampilan isi dari tentang penyakit ginjal yang akan diakses oleh
pengguna. Akan menampilkan penjelasan singkat tentang apa itu

penyakit ginjal.
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3.5.2 Interface Admin

a. Interface Registrasi Admin

Sistem Pakar

Username
@Username123

Email

Email@gmail.com

Password

Registrasi

Gambar 3.38 Registrasi Admin
Pada tampilan registrasi, admin perlu memasukkan username,
email, dan password yang akan digunakan ketika admin ingin login.

b. Interface Login Admin

Sistem Pakar

Email

Email@gmail.com

Password

Login

Gambar 3.39 Login Admin
Admin melakukan login dengan mengisi email dan password
dengan benar. Jika Admin salah memasukkan email dan password,

maka sistem akan memberikan pemberitahuan bahwa email dan
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password admin salah dan sistem akan meminta kembali email dan
password admin.

c. Interface Dashboard Admin
Sistem Pakar = 0 ;.{ Hi Admin
MAIN MENU DaSthard

User
53 25 4

Gambar 3.40 Dashboard Admin
Pada tampilan ini akan menampilkan halaman ketika admin
sudah melakukan login dengan benar. Tampilan ini akan
menampilkan main menu seperti dashboard, gejala penyakit,
penyakit ginjal, pengguna, dan pengaturan. serta menampilkan
grafik pengunjung setiap bulan dan daftar Riwayat pengunjung

aplikasi hari ini.



d. Interface Data Pengguna

Sistern Pakar =

MAIN MENU

Daftar Pengguna

Tambah Data

Nama

Penggunal

Pengguna2

Pengguna3

Penggunad

Penggunab

Pengguna6

Pengguna7?

lenis Kelamin

Laki - Laki

Laki - Laki

Perempuan

Laki - Laki

Perempuan

Perempuan

Laki - Laki

Alamat

Palangka Raya

Palangka Raya

Palangka Raya

Palangka Raya

Palangka Raya

Palangka Raya

Palangka Raya

Q 2] C,q’ Hi, Admin

No.Telp

08xxx

08xxx

08xxx

08xxx

08xxx

08xxx

08xxx

Gambar 3.41 Data Pengguna

Edit/Delet
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Tampilan ini berisikan data-data pengguna yang telah terdaftar

pada aplikasi sistem pakar. Admin dapat menambahkan data

pengguna pada aplikasi sistem pakar, dan juga admin dapat

mengubah dan menghapus data pengguna.

e. Interface Data Gejala

Sistem Pakar =

MAIN MENU

Daftar Gejala Penyakit

Tambah Data

1D

]

02

03

04

05

06

07

Gambar 3.42 Data Gejala

Kode Gejala

G1

G2

G3

G4

G5

G6

G7

Gejala

Q = f,q‘ Hi, Admin

Nama Gejalal

Nama Gejala2

Nama Gejala3

Nama Gejalad

Nama Gejala5

Nama Gejalab

Nama Gejala7

Edit/Delet

Tampilan ini berisikan data-data gejala penyakit ginjal yang

telah

terdaftar pada aplikasi

sistem pakar.

Admin dapat
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menambahkan data gejala penyakit pada aplikasi sistem pakar, dan
juga admin dapat mengubah dan menghapus data gejala penyakit.

f. Interface Data Penyakit

Sistem Pakar = 0 ™ i,(%, Hi, Admin
Daftar Penyakit Ginjal

Tambah Data

ID Kode Penyakit Nama Penyakit Edit/Delet
01 P1 Ginjal Akut =
02 P2 Ginjal Kronik =
03 P3 Infeksi Saluran Kemih =
04 P4 Glomerulonefritis =

Gambar 3.43 Data Penyakit
Tampilan ini berisikan data-data penyakit ginjal yang telah
terdaftar pada aplikasi sistem pakar. Admin dapat menambahkan
data penyakit ginjal pada aplikasi sistem pakar, dan juga admin dapat

mengubah dan menghapus data penyakit ginjal.
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g. Interface Pengaturan

= o)
Sistern Pakar = Q @) (&) . aomn
— Edit Profil
TN
70O\ Admin
\\f :\ /"‘ Ubah foto profil

Username

@Username123

Email

Email@gmail.com

Password

Simpan

Gambar 3.44 Pengaturan
Pada tampilan ini admin dapat merubah foto profil, username,
email, dan password.

h. Interface Rule Base

— =) () Hi, Ad
Sistem Pakar - 0 O @
MAIN MENU RUIe Base
Tambah Data
D Kode Gejala Kode Penyakit Aksi
01 G1,G19;G27:G28:G30:G41 P1 > o
G5GBIG16,617:618,620;
02 623,6G26,629:612,G33,G40 P2 L
03 G24;G33,634;G37;38 P3 a o
GI,G2GEGTGINGT,
04 GI4G1GR2,G35 PS5 L |
GIGEGU,G15:625,G29;
05 632,635,636 Pé LA
06 G1:G3,G4,G5,G7:GHG10 P7 o
o7 G1,G16,G21,G22,G29:G30,G31 P8 s o

Gambar 3.45 Rule Base
Tampilan ini berisikan data-data rule base yang akan menjadi
acuan sebagai diagnosa. Admin dapat menambahkan data rule base
pada aplikasi sistem pakar, dan juga admin dapat mengubah dan

menghapus data rule base.



i. Interface Laporan

Sistem Pakar

MAIN MENU

Laporan

Tanggal

03/05/2024

27/05/2024

01/06/2024

10/06/2024

Gambar 3.46 Laporan

Nama Pasien

Pasien xxx

Pasien xxx

Pasien xxx

Pasien xxx

Jenis Kelamin

Laki-laki

Perempuan

Perempuan

Laki-laki

Q = /\,Q Hi, Admin

Gejala

G1,G15,G29

G2;G14;G39

G5,G15;G40

G16;G19;G20

Penyakit

P5

P3

P8

P1
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Tampilan ini berisikan laporan hasil diagnosa para pasien yang

dimana hasil laporan tersebut dapat dicetak oleh admin.

J- Interface Cetak

« LAPORAN HASIL DIAGNOSA
PASIEN TAHUN 2024

Tanggal Nama Pasien Jenis Kelamin
03/05/2024 Pasien xix Laki-laki
27052004 Pasien wxx Parampuan
P — Pasien xx Perempua
—— Pasien xox Laki-laki

Gejala Penyakit

GIG15:629

G2GI4,GI

mpuan  G5:GI5G40

616,619,620

Gambar 3.47 Cetak

Tampilan ini adalah lembar laporan hasil diagnosa pasien.
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k. Interface Form Tambah

Tambah Data Penyakit

D
Kode Penyakit

Nama Penyakit

e (D

Gambar 3.48 Form Tambah
Pada Gambar 3.48 adalah salah satu contoh form tambah pada
tampilan admin dimana admin dapat melakukan tambah data.

. Interface Form Edit

Edit Data Penyakit

ID
01

Kode Penyakit
P1

Nama Penyakit
Ginjal Akut

N -

Gambar 3.49 Form Edit
Pada Gambar 3.49 adalah salah satu contoh form edit pada

tampilan admin dimana admin dapat melakukan perubahan data.



4.1

4.2

BAB IV
PENUTUP

Kesimpulan

Kesimpulan dari pembuatan Perancangan Sistem Pakar Diagnosa

Penyakit Ginjal Metode Forward Chaining menggunakan Unified

Modeling Language (UML) sebagai berikut :

a.

Perancangan sistem telah dibuat menggunakan UML dengan aplikasi
pendukung, yaitu Draw.lo.

Perancangan sistem didesain hanya dengan menggunakan metodologi
studi literatur dengan menggunakan model RnD (Research and
Development) maka penulis membuat sebuah rancangan menggunakan
UML dengan 4 model perancangan, yaitu use case, activity diagram,
sequence diagram, dan class diagram dalam menunjang proses
pembuatan perancangan agar dapat dijadikan acuan dalam

implementasikan sistem selanjutnya.

Saran

a.

Adapun saran yang diberikan oleh penulis adalah sebagai berikut :
Perancangan ini diharapkan dapat dikembangkan menjadi sebuah
aplikasi berbasis mobile dan dapat direalisasikan menjadi sebuah sistem

pakar yang dapat digunakan oleh masyarakat.
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b.
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Perancangan sistem ini masih sederhana, dari segi tampilan,
Diharapkan jika dikembangkan menjadi sebuah aplikasi, tampilan dari

aplikasi tersebut dapat dibuat menjadi lebih menarik.
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