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PENGEMBANGAN SISTEM PAKAR UNTUK
DIAGNOSA AWAL PENYAKIT JANTUNG KORONER

Ricky Lie” ,Yudhi Windarto”

Y% Fakultas Teknik Hmu Komputer Jurusan Teknik Informatika
Universitas Kristen Krida Wacana — Jakarta
121-5666952
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Abstrak

Penyakit jantung merupaksn pembunuh nomor satu di dunia. Kurangnya kepedulian masyarakat akan resiko
penyakit jantung koroner serta mahalnya biaya pemeriksasn jantung semakin menambah angks kematian yang
dischabkan oleh penyakit ini. Dan kenyatasn im perlu adanya lebih banyak informasi kepada masyarakat
mengenal penyakit jantung koroner dan juga pengenslan dini terhadap gejala penyakit jantung koroner
terschut. Oleh karena itw, sehagei salah satu solusi, di mncang sebuah aplikasi yang mampu memberkan
diagnosa awal pemyvakit jantung koroner yang mudsh digunakan, menarik, dan dapat menghemat waktu &
biaya. Aplikasi sistem pakar mi dimncang untuk mendiagnosa menggunakon pertamyaan-perianyasn yvang
menyanghkut faktor resiko dan  gejala dan penyakit jantung koroner vang diperoleh deripengetahuan dan
pengalaman scorang dokter pakar penvakit jantung. Aplikasi ini dikembangkan menggunakan metode forward
chaining unuk menghasilkon  prosentase kemungkinan terkena penvakit jantung  koroner. Dengan
menggunakan aplikas: ini, penpgguna juga diharapkan dapat mengetahu: mformasi cara kerja jantung,
penyebab terjadinyn penyakit jantung koroner, faktor resiko dan faktor gejala penvakit jantung koroner.
Aplikasi Diagnosa Penyakil Jantung Koroner dirancang menggunakan Adobe Flash C33 dengan bahasa
pemograman actionscript 2,

Kaota Kunci: Diagnosa, sistem pakar, jentung koroner

Gava hidup vang tidak schat.

Masih banyak orang vyang beranggapan
penyakl jantung meTupakan penvakil  yang
hanya menyverang orang tua. Padahal. penyakat
jantung bisa menyerang sispa saje don usia
muda jugs rentan terhadap penyakit mi.

3. Gejala gangpuan jantung  seringkali - sul
dihcoali sclumeps sceing dasbaikan.

Beberapa fakta dintas menunjukkan sebagian

1. Pendahuluan 1.
1.1 Latzn &‘Iﬂlﬂllls

Ir--l

Jantung merspakan organ  yong  sangot
penting bag manusia. Faktor keschatan jantung
sangat dipengaruhi oleh pola makanan dan pola pikir
manusia terscbul. Tands-tonds pemyakit jantung
dhawall dengan gejala seperh nalas berat, rasa sakst
pada rahang, rasa sakil pada punggung, berkermgat

dingin, pingsan, gemetaran, dan rasn panas pada
bagian dada. Salah satu jenis penyakit jantung pada
manusia adalah penvakit jantung koroner. Penyakit
jantung koroner menyerang pembuluh darsh dan
dapat menyebabkan serangan jantung. Serangan
jamtung dikarenakan pembuluh darah koroner yang
tersumbat  atau  menyempit  dan menghambat
penvaluran oksigen dan nutrisi ke jantung, schingos
otol jantung kekurangan oksigen dan nuinen. Proses
ini dapat mengakibatkan komplikas: yang fatal [2]

Kebanyakan orang menganggap bahwa sakit
jantung di karenakan faktor usi. D Indonesia
penyakit im kebanyakan dischabkan olch beberapa
faktor antara laimn:

masyarakat kurang peduli stau bahkan tidak tahu
terhadap berbopgai gejala penyakit jantung koroner
yang mestinys bisa dikenali secara dimi. Biaya
pemeriksaan  jantung  yeng relatif mahal juge
menjadi  salah satn  faktor yang menyebabkan
keengganan masyarakat untuk  peduli techadap
keschatan jantungnya. Berdasarkan latar belakang
diates  dibutuhkanlah  suatu  sistem  yang  bisa
memberikan informasi tentang  keschatan jantung,
mengenali  atay  mendiagnosa  kemungkinan
seseorang menderita penyakit jantung koroner secara
dini. Kehadiran sistem pakar dirmsa perlu karena
memungkinkan masyarakat mendingnosa secara dim
dan mandn  kemungkmon mendentn  penyakit
jentung koroner. Dengan adanva sistem  pakar,



kcahlian parn pakar ini dopat dircprescnasikan dalam
suaty sistem dan memungkinkan orang awam dapat
mengerjikan pekeraan secara mandin. Selain i,
sistemn pakar dapat mengambilan keputusan dengan
cepat dan tepat sertn dapat digunoken kapan saja.

1.2 Tujuwan dan MGl

Tujuan dan penelitian i1 adalah  adalah
merancang aplikasi sistem pakar untuk mendignosa
berdasarkan persentase pelusng seseorang  untuk
terkena penvakit jantung koroner. Adapun manfast
vang diperoleh dari perancangan aplikasi - ini adalah
untuk memberikan selust dan langkah-langkah yang
harus diambil ketika seseorang mengalami gejala
penyakit jantung.

2. Model, Analisa, Desain dan Imple-
ment:si

L1 Teori
LL1l  Pengertian Jantung keroner

Jantung merupskan  suafu  orgam oot
berongpa vang terletok di pusat dada. Bagian kanan
dan kin jentung masing-masing memiliki muang
sebelah atas {afrium) yang mengumpulkan doreh dan
ruang sebelah bawah fvensrikel) yang mengeluarkan
darah. Agar darah hanya mengalir dalam satu srah,
maka ventrikel memiliki sate katup pada jalan
masuk dan saiu kamp pada jalan keluar.

Jantung begitu penting bagi manusia, maka
harus dijaga  keschatannya. Jika jantung  imi
terganggu maks dapat menyebabkan berbagan
penyvakit jantung. Salah satu penvakil jatung yaitu
penvakit jantung koroner. Penyakit imi  dapat
membawa kematian bagl penderitanya.  Pemvakit
jantung koroner adalzh jenis penyakat jantung yang
terjudi akibat penyumbatan atau penyempiton pada
dinding nadi koroner karena terjodi endapan lemak
dan kolesterel sehingga mengokibatkan pemasukkan
darah ke jantung menjadi terganggu.[1]

2.1.2 Sistem Pakar

Sistern pakor (expert syvsfewn) adalah sistem
:’mﬁ buru'.'.n]:u mgnsn]:i‘lusl FﬂnE!lﬂhm m.l:lnusin kE
komputer, agar komputer dapat menvelesaikan
masalsh seperti yang biasa dilakukan oleh para ghli.
Sistem pakar vang boik di rancang agar dapat
menyelesaikan suatu permasalahan terfentu dengan
meniru kemampuan / pengetashuan dan para ahli.

Tujuen dari scbuah sistem pakar adalah untuk
mentransfer kepokaran vang dimiliki seorang pakar
kedalam komputer, dan kemudian kepada orang lain
(nenexpert).

M6 Ricky Lie" |, Fieahs Windmrta®

Akufitas yang dilakukan untuk memindahban
kepakaran:
I.  Knowledge Acguisition (don paker atau sumber
lainnya)
2. Knowledge
komputer)
3. Knowledge Inferencing
4. Knowledge Transfering

Represemtation . (ke dalam

[dengan sistem pakar, orang awam pun dapat
menyelesaikan masalah yvang cukup rumit yang
schenamya hanya dapat diselesaiken dengan bantuan
para ahli. Bam para shli, sisten pakor juga akan
membaniu aktivitasnys schagai asisten yang sangst
berpengalaman.

Sistern pakar, ulamanva tersusun atas basis
data pengetahuan (knowledge base) don mesin
infcacus: (inference engine) [3]

2.2 Analisa

1.1.1 Batasan Aplikasi

Agar pembahasan fdak meluas moka perlu
pembatas masalah-masalah sebagar berikut -

I. Pada aplikasi ini hanya membahas mengenm
penyakit jantung koroner.

2. Aplikasi yang dibangun untuk mengetohu
schernpa  besar orang  tersebut  berpeluang
terkena jontung koroner berdasarkan gejala

3. Merancang aplikasi yang mudah digunakan dan
interuknf.

1.1.2 Metode

Metode yang di gunakan dalam merancang
aplikasi imi menggunaken metode forword chaining,
karena dengan mengetahui gejala-gejala dan faktor
restko,  bisa  diketahin  kemungkinon  seseomng
mengidap penvakit jantung koroner. Setiap faktor
resiko dan gejala di benkan pembobotan oleh
seorang dokter pakar dalam bidang jantung berdasar
pengetahuan dan pengalamannya. Proses disgnosa
hamya terbatas menggunakan pertanyaan-pertamyaan
terkait faktor resiko vang ada, dan berdasar pem-
bobotan yang diberikan, schinggn dapet di peroleh
prosentise  kemungkinan  scscorang menderita
penyakil janiung koroner,

2.2.3 Variabel fnpur dan Qutpaut

Agar mendapatkan hosil yang akurat peng-
guna aplikasi di harapkan menjawab selursh per-
tanynan yang telah di sedinkan sesum dengan kon-
disi yung di rasakan, dalam aplikasi ini menampil-
kan beberapa pertanyaan yang di jawab dengan
joweban *“va"™ aton “tidak” dan beberopa pilihan
Oetput yang di hasilkan berupa persentase peluang
terkena penyakit jantung koroner.

Pengembangan Sastemn Pakar Untuk Deagnosa Awal Penyakit Jantung Koroner



1.3 Perancangan

2.3.1 Diagram Alur Diagnosa
jeis el (" wa )
l S0 Wanith $
anila perokos” <va'tidek> i
o T ’ apubul by wlal
1‘h MmEngasi menapams:’
el s eeederita Nipericeen | dfah Tegs “yatiak>
<vatidak |
4 Bagaimana jenis eryerl dada yang tmbed ?
apiakah andi mendenia KokesterolT <valtidak=
Sernsa fertimpa behan berat
nln Pust terbakar i baglan dada Kiri
¥ Tertusak benda tajam di dada kird
iﬁlmh anchi metilerita kooing mans{chabetes |
“vathlak~ |
i
L] ki il rasskas dapal
apakaly anvla sening mcraskan sesak napasT A I[mlm.:. e
*$> Lemgan kiri
-T ' Lher
spulknh andh soring merasakan seires(hehas r-wtl‘
apakss di kelusym "uih:.a.n;m:rq:nmgm ’:
L riwayal sakit jatung! <va'tidak> Berapa lama and merasakan nyen”
_E_J_lw— 18 memil atau <15 menil
wn
apakab snda micusalkan myerd ol rasa tidhk =
myseman pads hagisn da hagisn biricant | | it and merasakan niyen. apaksh anda
el lukinn aketifitas atvm saat bersantai? gejala pesnverta scperth
<ya'tidak> Muad
- Mumtzh
Jumiung Incrdelme-debar
Lemas
' Keringat dingin
Pingsam
¥ Rasa tereckik
]
o :
Apelah s mnda merasia lebib baik setelah
Enet2 s bl Solngan nim s
ittt 7 <y'tidak

Ciambar | Diagron oler disgnosn penyvakit jantong koroner
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Dari gambar 1 Diggram Afuwrsi Diagnosa
Penyakit jantung koroner yang terdapat dua bagian
vaitu faktor resiko dan faktor gejala.

Benkut adalah jenis-jenis faktor resiko yang
I menyebabkan akit jan koroner :
¥ penyakit jantung

Jenis kelamin laki-laki =40 tehun
Wainta vang telah =5( thun dan menopause
Perokok

Mendenta hipertensi (darah tinggi)?

Mendernita Kolesterol?

Menderita kencing manis(diabetes 7

Senng meraskan sesak napas?

Senng memsakan setres{beban pikiran) yang
berlebihun?

Keluarga anda ada vang mempunya nwayat
sakit jantung?

j-  Merasakan nyen atau rasa tidak myaman pada
bagian dada bagian kin saat melakukan aktifitas
atau sant bersantai?

FR o0 pn FE

Benkut adalah jenis-jenis faktor gejale yang

di sehabkun oleh penyakit jantung koroner :
a.  jenis nyen dada yang timbul ¥

*  Serasa tertimpa beban berat

*  Panas terbakar di bagian dada kin

s Tertusuk bemda tajam di dada kin
b. Apakah rasa sakit yang onda resakan dapat

mcnjalar?

*  Lengan ki
s Leher

* Rahang

e Punggung
¢ Uluhati

c. Berapa lama anda merasakan nyen?

o =15 menit atau <15 menit
d Sam amda merasakan nyeri, apakah anda

morasakan gojala penycrta scperti ©

Mual

Muntah

Jantung berdebar-debar

Lemas

Keringat dingin

Pingsan

Rass tercelak

e.  Merasa lebih baik setelah mengkonsums: obat
polongan nitrat atau istirahat.

2.3.2 Rule Base

Aturan kaidah bissanya dituliskan dalam
bentuk (- THEN, kaidah ini dapat dikatakan sebagm
hubungan implikasi dus bagian vaitu bagian premis
(jika) dan bagian konklusi (maka), apabila bagian
premis dipenuhi, maka bagisn konklusi juga akan
bermilaz benar. Unfuk masing-masing arca gejala,

348
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terdapat juga sturan kaidah produksi gejala penyakit
dalam bentuk [F-THEN Rules.

"' S coupl
[ L ]
e e T

id 0o <50 B el s
T, - BT v bl
I ﬂunﬂlm‘tﬂm e @
TFiaad masmiai. e Byt
o et L
T bicenaes: tee SRl wb
_EMM_HI
satak el e Bl aos
e e
[ e T T
Em!ﬂ |ﬂmllﬂ-;rmmj- |
ks sape thee Rt
Fazish s whes bml sikiy 1
3 R 13
BERE (G pitar] TR bk R L
e

A aetary e DL ke L

Emrnumﬁmm%\ulimmm =]
T
[T St s T = b i, |

BECEEEEEE CNN RN N

.t[sl*.: r.‘|:s|ai|:-'|: ke

i

Hs r.|::| E #l#l‘:ﬂt&lﬁli‘.‘ ]

Ciambar I Rurfeiaturan) perancangan aplilkasi

2.3.3 Rancangan Lavar

Rancangan layar adalah sustu gombaran
singkal atau rancangan wmum tampilan dan halaman

aplikast  wang dilengkapi  dengan  penjelasan
mengenal halaman aplikasi tersebut.

Dalam membuoat rancangsn layar. hal yang
perlu diperhatikan adalah tetap mengikuti rancangan
struktur navigasi. Hal imi bertujuan agar setiap
tnhapan desain menjadi lebih terarsh dan teramr.
Rancangen layar aplikasi i diswali dengan
menampilkan halaman menu utama yang bensi
beberapa pilihan. Sub menu yang apabila salah satu
pilihan dijalankan maka akan masuk ke halaman isi
dan masimg-masing pilihan yang telah di sedinkan.
Berkut adalah rancangan tiap halaman aplikas: dan
Aplikasi Diagnosa Penyakit jantung koroner

Pengembangan Sistem Pakar Untuk Dhagnosa Awal Penyakil Janfung Koroner



4. Rancangan Layar Halaman Utama

Pada rancangan layar halaman i terdapat
background dan 6 tombol, vang terdiri dari cara
kerja jamtung, proses tegadinys jantung koroner,
mulal diagnose. help, credit. exit. Tampilan peran-
cangan lavar utama dapat dilihat pada Gambar 3.10
dibawah im1 :

i Penpahit Jentung worpner

]
]
EN

namagannm | N ! i

Gnmbar 3 Rancengan lavar ofams
Keterangan rancangan lavar halaman utama:
Cara kerja jantung
Terjadinys jantung koroncr
Mulai diagnosa
Enn!‘.uun

Pembuat
keluar
button sunra

e

Cara Kerja Jantung

Pada rancangoan layvar halaman im lerdapat 2
tombol, varu play dan back. Tampilan perancangan
layar dapat dilihat pada Gambar 4 dibawah mi:

Diagrosa pemyalil jarbing koroner
Cara st g

Ginmbar 4. Hencangan lnvar carn kerja Jantung.

Keterangan rancangan  layar cama  kepa
jantung :

I. Bantuan

2 Pembuat

3 Kecluar

4. Button suara
5. Kembali

Pengembangan Sistemn Pakar Uniuk Degnosa Awal Penyakit Jantung Koroner

¢. Rancangan Lavar Diagnosa

Pada rancangan lavar halaman i terdapat &
tombol wvaiu mulai. bantuan. pembuat, keluar,
pemutar lsgn dan kembali. Tempilan perancangan
lavar dapat difihat pada Gambar 5 dibawah ini :

[(Mag=ma permi bl g ey

— L

| hentmon

Lambar > Kancangan layar
Karomer

Keterangan Rancangan Layvar Diagnosa @

Fenyaki

I. Peranyaan

2. Tombol mulat
3.  Bantuan

4.  Pombuat

5.  Kcluar

il Button suara

7.  Button Kembali
2

34 Apliboasi
Aplikasi yang di gunakan dalam perancangan

mengpunskan  Adabe Flash 53, Benkut adalah
tampilan Adobe Flash C53.

Birw

Gambar & Tampilan aplikesi ddobe Flouk £53

Berikut  merupakan tampilan area  kega
Adobe Flash C53. Untuk selanjutnya area kerja akan
disehut workspace.

Ricky Lie" | Yadhi Windarto™ i
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Cinmbar 7 Lingkungan kerjn {(Workspace) sdobe flash ox3

Secars  gens besar,  lingkungan  kena
(Warkspace) adobe flash es} terdin dari beberapa
komponen utama yang bisa anda lihat seperti pada
gambar 7: [4]

Menu Bar
Timeline
Stage
Toolbox
Propertics
Panels

e e

3. Implementasi Aplikasi
A1 Memulai Aplikasi

Gambar . Tampilin Halaman 1@ma.

Halaman utama merupskan halaman zwal
gplikasi  yang menampilkan Judul Apliknsi dan
beberapa menu otama (lihat Gb.8). Halsmanltams
menampilkan 7 tombol yang terdin dan tombol
“Camm Kerja Jantung”, “Penycbab Terjodi Jantung
Koroner”, "Mulai Diagnosa™, “Bantusn”, “Keloar™
dan tombol “Pemutar Musik” yang berfungs untuk
menyalakan dan mematikan musik.

15 ¥ o A
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3.1 Informasi Cara Kerja Jantung

Cinmbar 9. Vides cara Kerja jantung

Pada saal masuk menu cara kefa jantung,
akan disajikan informasi coara kerja jantung dalam
bentuk video (lihat Gb.%). Halaman i terdin dan 4
tombol waitu tombol “Bantuan”, *“Pembust”dan
“Kelunr”, “Pemutar Musik” dan tombael “Kembah"
untuk kembali ke halaman utama,

3.3 Memulai Diagnoss

Ciambar [ Tampilan Awal Untok Memolai Diagnoss

Untuk memular diagnosa. masuk pada menu
mulasi  diagnosa.  Halsman  diagnosa  bensi
pertanyaan-pertanyaan  terkait foktor resiko dan
faktor gejala vang hamus dijawsb untuk memperoleh
hasil diagnosa (lihat gh.10). Tekan tombol mulai,
untuk memulai menjalankan proses diagnosn sesean
dengan kondisi vang di rasskannys agar dapat da
peroleh hasil vaitu lebih akurat.

34 Kasos 1: Resiko Jantung Koroner Rendah

PESARTS T
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Giamhbar |1 Halaman Hasil Test Hesiko Jantung Keroner
Rendah dan Sarsn
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Pada CGambar 1§, menampilkan Halaman
hasil Test beresiko Jantung Koroner rendah dan
saran dart Resiko Jantung Koroner rendah adalah
“Rubsh gova hidup dan lakukan medical cep up™.
Resitke  jantung koroner yang tergolong rendah
antara (Fa-19%.

3.5 Kasus 2: Resiko Jantung Koroner Sedang

Ciambar 12 Halwman Hosil Test Beresiko Janiung Keroner
Sedang dan Saran

Pada Gambar 12 Menampilkan Halaman
hasil Test beresiko Jantung Koroner sedang  dan
saran. Resiko Jantung koroner sedang adalah
“Rubah gava hidup, jika keluhan bertambah berat
scgera berobat ke dokter”. Resiko jantung koroner
vang tergolong sedang antara 20%0-59%,

Y6 Kasus 3: Resiko jantung Koroner Berat
/Besar

Giambar 13 Halaman Hasil Test Beresiko Jantung Keroner
BerntBesar dan Sarun

Pada Gambar 13 Menampilkan Halaman
hasil Test beresiko Jantung Koroner berat/besar dan
saran dari Resiko Jantung Koroner beratbesar
adalah “Rubah gaya hidup dan segern berobat ke
dokter”. Resike Jantung Koroner yang tergolong
besar/berat antara 60%-8055.

1.7 Hasil & Pembahasan
Aplikasi imi membantu dalam mendiagnosa

secarn  dini, untuk  mengetahun  kemungkinan
menderita jantung koroner. Dalam proses dingnosa
vang dilakukon tentunya user harus menjawah
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sehap perianyaan dengan benar sesum  dengan
kondisi user wyang sebenamva. schinpga hasil
diagnosa lebih akurat.

Aplkasi disgnosa swal penyskit janiung
koroner imi juga mudash  dan fleksible untuk
digunakan. karena interface vang sedethana dan
mudah  dipahami. Aplikac i Aeksibel  untuk
dl‘b‘mﬂkm :‘Cl‘iﬂ sani uscr rrbcml:‘ulut‘tl:am?‘n. km'ﬂﬂ
diagnosa dapar dilakukan secara mandiri. kapan dan
dizmana saja.

nu'l'u-mpn il'lrﬂﬂ'ﬂﬁ"i nrngn-nni CAarm lfl‘l'jl'l

jantung, pemshanan tentang penyakit jantung

koroner, faktor resiko dan gejaln yang ada dalam
aplikasi ini diharapkan dapat memberikan pembe-
lajaran (sharing fnowledge) bag  masyorakat.
Seiring benalannys wakty diharapkan masvarakat
semakin mengerti dan peduli terhadsp kesehatan
jantungya.

Hasil kelusran dari aplikasi i tentunya
terbatas karena metode disgnosa yang di terapkan
hanyalash dolsm  bentuk wawancara' menjawab
sejumluh pertonyoan. Sesust masukan dan dokter
pakar, dengan metode seperfi ini maksimal akurasi
diagnosn selatar $0%. Untuk hasil diagnosa yang
lebih akurat temunys melalui berbagai wmhapan
diagnosa dengan melibatkan dokter pakar secam
langsung, bak dalam bentuk wj  labomtonium
ataupun treatment . Namun uniwk diagnosa awal
aplikasi i sudsh cukup memadahi unuk men-
deteksi kemungkinan sesecorang menderita jantung
koromer berdazar apa vang dirasakan cleh user.

Hasil diagnosa dikategorikan dalam 3 level
vaitu ringsn dengan prosentase dibawah 19% |
sedong dengan prosentase 20 % - 59%, dan berat
dengan prosentase 6% - 80%. Untuk level ringan,
sarman yang diberikan adalah untuk merubah gava
hidup , kerens penyskit jentung konomer imi erat
sckali dengan pola / gaya hidup sescorang. Untuk
level ningan saran yang diberikan adalan merubah
gaya hidup dan memerksakon ke dokter jika faktor
gejula yang dirasakan semakin bertambah. Untuk
level berat, sangat di sarankan memenksakan lebih
lanjut ke dokter spesialis jantung supays mendapat
penanganan yang tepat.

4. Kesimpulan

Aplikasi Dhagnosa awal jantung Koroner i
membantu mendiagnosa secarn dini. praktis dan
mandiri untuk menetahw seberapa besar persentase |/
kx:mu.ngki.nau SCECOTANE terkens FH:H}'DJ'Ejl ia.nlun_g
koroner. Hasil diagnosa dinvatakan dalam tiga level
yaitu ringan, sedang dan berat.
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