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MOTTO
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kamu kerjakan”. (Terjemahan Surat QS. Al-Mujadilah ayat 11)*

! Kementerian Agama Republik Indonesia. 2014. Ummul Mukminin : Al Qur’an dan
Terjemahannya untuk Wanita. Jakarta: OASIS Terrace Recident


http://repository.unej.ac.id/
http://repository.unej.ac.id/

PERNYATAAN

Saya yang bertanda tangan di bawah ini:
Nama : Lintang Harianti
NIM 122410101051
menyatakan dengan sesungguhnya bahwa karya ilmiah yang berjudul “Sistem
Pakar Diagnosis Penyakit Demam Tifoid Menggunakan Metode Certainty Factor
(Studi Kasus RSD Balung)” adalah benar-benar hasil karya sendiri, kecuali jika
dalam pengutipan substansi disebutkan sumbernya, belum pernah digukan pada
ingtitusi mana pun, dan bukan karya jiplakan. Saya bertanggung jawab atas
keabsahan dan kebenaran isinya sesuai dengan sikap ilmiah yang harus dijunjung
tinggi.
Demikian pernyataan ini saya buat dengan sebenarnya, tanpa ada tekanan
dan paksaan dari pihak manapun serta bersedia mendapat sanks akademik jika di

kemudian hari pernyataan ini tidak benar.

Jember, 22 Juni 2016
Y ang menyatakan,

Lintang Harianti
NIM 122410101051


http://repository.unej.ac.id/
http://repository.unej.ac.id/

SKRIPS

SISTEM PAKAR DIAGNOSISPENYAKIT DEMAM TIFOID
MENGGUNAKAN METODE CERTAINTY FACTOR
(Studi Kasus RSD Balung)

Oleh
Lintang Harianti
NIM 122410101051

Pembimbing :

Dosen Pembimbing Utama : Drs. Antonius C.P., M.App.,Sc.,Ph.D
Dosen Pembimbing Pendamping : Muhamad Arief H.,S.Kom.,M.Kom


http://repository.unej.ac.id/
http://repository.unej.ac.id/

PENGESAHAN PEMBIMBING

Skripsi berjudul “Sistem Pakar Diagnosis Penyakit Demam Tifoid Menggunakan
Metode Certainty Factor (Studi Kasus RSD Balung)” telah diuji dan disahkan pada:
hari, tanggal : Rabu, 22 Juni 2016

tempat : Program Studi Sistem Informasi Universitas Jember.

Disetujui oleh :

Pembimbing I, Pembimbing |1,

Drs. Antonius C.P., M.App.,Sc.,Ph.D Muhamad Arief H.,S.Kom.,M.Kom
NIP 196909281993021001 NIP 198101232010121003

Vi


http://repository.unej.ac.id/
http://repository.unej.ac.id/

PENGESAHAN

Skripsi berjudul “Sistem Pakar Diagnosis Penyakit Demam Tifoid Menggunakan
Metode Certainty Factor (Studi Kasus RSD Balung)” telah diuji dan disahkan pada:
hari, tanggal : Rabu, 22 Juni 2016

tempat : Program Studi Sistem Informasi Universitas Jember.

Tim penguiji:

Penguiji |, Penguji 11,

Anang Andrianto, S.T., M.T. Windi EkaYuliaR, S Kom, MT
NIP 196906151997021002 NIP 198403052010122002

Mengesahkan
Ketua Program Studi,

Prof. Drs. Slamin,M.Comp.Sc.,Ph.D
NIP 196704201992011001

Vii


http://repository.unej.ac.id/
http://repository.unej.ac.id/

RINGKASAN

Sistem Pakar Diagnosis Penyakit Demam Tifoid Menggunakan Metode
Certainty Factor (Studi Kasus RSD Balung)”; Lintang Harianti, 122410101051;
2016: 164 halaman; Progam Studi Sistem Informasi Universitas Jember.

RSD Balung merupakan rumah sakit umum daerah yang ada di Kecamatan
Balung Kabupaten Jember. Pada tahun 2015 penderita penyakit demam tifoid di
RSD Baung mengalami peningkatan dari tahun 2014. Minimnya pemahaman
masyarakat akan penyakit demam tifoid ini menjadi salah satu penyebab jumlah
penderita demam tifoid di RSD Balung semakin meningkat. Kesulitan penanganan
pada pasien demam tifoid ialah penanganan pada pasien yang sudah memiliki
komplikasi akibat keterlambatan pengobatan Oleh karena itu, untuk membantu
memberikan pengetahuan kepada masyarakat dan membantu mendiagnosis awal
agar tidak sampai terjadi komplikasi, maka diperlukan suatu sistem pakar diagnosis
penyakit demam tifoid.

Pada penelitian ini dibangun sistem pakar diagnosis penyakit demam tifoid
menggunakan metode certainty factor. sistem yang dibangun berisikan basis
pengetahuan tentang penyakit demam tifoid serta sesi konsultasi. Pada basis
pengetahuan berisikan tentang gejala, penanganan, serta kaidah-kaidah yang
digunakan untuk mendiagnosis demam tifoid. Pada ses konsultasi berisikan
pertanyaan tentang keluhan gegala yang dialami dan akan digunakan pada
perhitungan certainty factor untuk penentuan persentase keyakinan apakah
pengguna benar-benar menderita penyakit demam tifoid atau tidak. Hasil diagnosis
yang ditampilkan berupa persentase keyakinan dan saran penanganannya. Sistem
pakar ini dibangun berbasis website agar dapat digunakan dengan mudah oleh
pasien.

Penelitian dilaksanakan dalam tigatahap yaitu tahap pengumpul an data, tahap
analisis dan tahap pengembangan sistem. Tahap pengumpulan data dilakukan
melalui studi literatur dan wawancara kepadanarasumber. Tahap analisisdilakukan
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dengan menganalisis data yang didapatkan ke dalam metode sistem. Tahap
pengembangan sistem dilakukan dengan mengadopsi model waterfall yang dimulai
dari analisis kebutuhan fungsional dan non-fungsional sistem, pembuatan desain
sistem, penulisan kode program, pengujian sistem dan perawatan. Sistem ini
dibangun menggunakan bahasa pemrograman Page Hypertext Pre-Processor
(PHP) dan framework Code Ignither (Cl). Berdasarkan hasil pengujian terhadap
sistem, sistem yang dibangun dapat memberikan hasil persentase keyakinan pasien
menderita demam tifoid serta saran penanganan berdasarkan gejala yang dialami

oleh pasien.


http://repository.unej.ac.id/
http://repository.unej.ac.id/

PRAKATA

Puji syukur kehadirat Allah SWT atas segala rahmat dan karunia-Nya,

sehingga penulis dapat menyelesaikan skripsi dengan Sistem Pakar Diagnosis
Penyakit Demam Tifoid Menggunakan Metode Certainty Factor (Studi Kasus RSD
Balung). Skripsi ini disusun untuk memenuhi salah satu syarat menyelesaikan

pendidikan Strata Satu (S1) pada Program Studi Sistem Informasi Universitas

Jember.

Penyusunan skripsi ini tidak lepas dari bantuan berbagai pihak. Oleh karena

itu, penulis menyampaikan terima kasih kepada:

1

Prof. Drs. Slamin, M.Comp.Sc., Ph.D., selaku Ketua Program Studi Sistem
Informasi Universitas Jember;

Bapak Drs. Antonius C.P., M.App.,Sc.,Ph.D., sdlaku Dosen Pembimbing
Utama dan Bapak Muhamad Arief Hidayat S.Kom, M.Kom. selaku Dosen
Pembimbing Pendamping yang telah meluangkan waktu, pikiran, dan
perhatian dalam penulisan skripsi;

Bapak Drs. Antonius C.P., M.App.,Sc.,Ph.D., dan Bapak Dwi retno Istiadi
Swasono S.T.,M.Kom. selaku Dosen Pembimbing Akademik yang telah
membimbing selama penulis menjadi mahasiswa;

Seluruh Bapak dan Ibu dosen beserta staf karyawan di Program Studi Sistem
Informasi Universitas Jember;

Alm. Ayah, Ibu, Tante Emy Kusmiati, kakak tercinta Nona Citra P.S dan adik
tersayang Nur Lela F yang telah sangat mendukung baik dalam hal moril dan
materil serta selalu memotivas penulis;

RSD Balung selaku objek penelitian yang telah meluangkan waktu yang
membantu dalam melancarkan pengerjaan skripsi ini.

Sahabat kontrakan Puri Bunga Nirwana yaitu Puput, Seftya, Ara, Gau, Dwi,
Jge, Esa, Delia dan sahabat seperjuangan yaitu Deasy, Qogom yang selalu

menghibur dan memberi dukungan;


http://repository.unej.ac.id/
http://repository.unej.ac.id/

10.
11.
12.

13.

Keluarga besar Himpunan Mahasiswa Sistem Informasi (HIMASIF) periode
2013-2014 dan 2014-2015;

Keluarga besar FORMATION semua mahasiswa angkatan 2012 yang telah
menjadi keluarga selama menempuh pendidikan S1;

Kelompok KKN 137 Kapongan

Ustad Muhammad Hafi yang selalu memberikan dukungan;

Direktorat Pembelgjaran dan Kemahasiswaan Ditjen Dikti yang telah
memberikan beasiswabidikmisi kepadapenulis sehinggadapat menyelesaikan
pendidikan S1;

Semua pihak yang tidak dapat disebutkan satu-persatu.

Penulis menyadari bahwa laporan ini masih jauh dari sempurna, oleh sebab itu

penulis mengharapkan adanya masukan yang bersifat membangun dari semua

pihak. Penulis berharap skripsi ini dapat bermanfaat bagi semua pihak.

Jember, 22 Juni 2016

Penulis

Xi


http://repository.unej.ac.id/
http://repository.unej.ac.id/

DAFTARISI

Halaman

SKIRIPSI ..ottt bbbttt b et bbb enes [
PERSEMBAHAN ...ttt e e sae e e nnneeenns I
1Y O I I USRS PRSP i
PERNY ATAAN .. ettt bbbt ettt st nenne e iv
SKIRIPSI ..ttt bbbttt bbb b %
PENGESAHAN PEMBIMBING......c.oooiieeee e Vi
PENGESAHAN ...ttt s e e s eene e e sne e e nnnne s Vii
RINGKASERINEE......... o« S W W ..., ... N viii
PRAKANEA,..Y..... AW N ... R A & & ...\ X
DAFTRIRES! ... W N..............cctceceveeeveren e e ... Y ........... Xii
DAFTAR TABEDESS. W8 .......... . i e XVi
DAFTAR GAMBAR ...ttt sttt e XVii
DAFTAR LAMPIRAN ...ttt st XiX
BAB |. PENDAHULUAN ...ttt ennee e 14
1.1 Latar BE@Kang ..o e 1
1.2  RUMUSAN MASAlaN .......ccooiiiiieiiceee e 2
1.3  Tujuandan Manfaat ..........ccccceeeeiieiiiiececce e e 3
1.3, 2 U Ui e saiiiac e vsensense o dien e 3
132  Manfaal ..ccoceeeeeeee e e 3

1.4  Batasasan Masalah ... 4
15 Sistematika PenuliSan .........cccoiiiiiiiinieiee e 4
BAB 2. TINJAUAN PUSTAKA ..ottt vee e e s 6
21 Penditian Terdahulu........ccccoooeeienieiieee e 6
2.2 Penyakit Demam Tifoid .......ccccceeiiiiiiiiiee e 7
2.3  Metode Certainty FaCtOr ........ccceeiiieiiiiiiese e 8
24 SISEEM PAKA ...ccviciecece et 10
241  Definisi SIStem PaKar.........cccoeoeiieieneneeseceseese e 10
24.2  Keuntungan Sistem Pakar ..........ccccceeiiiieiin i 12

Xii


http://repository.unej.ac.id/
http://repository.unej.ac.id/

24.3 Kelemahan SiStem PaKar........coooeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeaee 12

BAB 3. METODOLOGI PENELITIAN ..ot 13
31 JENISPENETIAN ..o e 13
3.2 Tempat dan Waktu Penelitian .........cccccoveevieieicesecce e 13
3.3  Metode Pengumpulan Data.........ccooevereeieeieeicneneseseeee e 14
34  Metode ANAlISISDAta ....cccovveeiieieeierieee e 15
3.5 Teknik Pengembangan SIStem ........ccccocvvieiicinceece e 13

351  AnalisiSKEDUIUNAN........cccoiiiiiiieiee e 14
3567 /Desaindh. 0. B W W SN 16
3.5.3  Penulisan Kode Program...........ccoeeeeieieneneneneneseseeieseeseesee e 16
I A = 410 0= o S 17
355  Pemelinaraan........cccocooeieiiiiiieic s 17

BAB 4. ANALISIS DAN PERANCANGAN SISTEM ....cccoceeiiiieeviieeceeeee, 18

4.1  DesKripsS UmUm SISEEM .....ccoiiiiiiiicieieeesie et 18
411  SOP (Statement of PUIPOSE)......ccceieeiueeiieiiesieeieeseeseerie e s esee s 18
4.1.2  FUNQS SISEOIM...cuiiiieciicie ettt ae et e s ae s sreenesneens 19

4.2  AnaliSSKeDULUNAN .....c.coiiiieeeee e e 19
421  Kebutuhan FUNgSIoNal ...........ccooiriiiiiiiinese e 20
422  Kebutuhan Non-FUNGSIONE ..........ccccceeiiiieeiiicie e 20

4.3 DeSAIN SISLEM ...cceeeiieectricneene sttt sss e s e s s se s see s e 21
4.3 1. BUSSINESS PrOCESS......cciieieitiesieeiesiesieeiesseesseeneesseesseessessesssesnsessenns 21
4.3.2.  USeCase DiagraM.......cccoimererieieieneesie st seens 22
4.3.3.  USeCase SKENAIO ....cccieiirieriniieie e sie et nneas 25
4.3.4.  ACHVILY DIaQram......cccooiiieiieiecie ettt 31
4.35. SeqQUENCE DIAOIaM.....c.coiieiierieeiieieie et 36
4.3.6.  ClasS DIagraM.......ccccoirerirerienieieiie e neens 41
4.3.7. Entity Relationship Diagram (ERD) ........ccccoeviiiiiiiiccieciecciee s 41

A4 IMPIEMENTAS ..o e re e erae e 43

I = 0o U] = o F SRS 47
451 Metode WHItE BOX......cccveiereeerieeee e e see st eee e eee e 48
452. Metode BlaCKk BOX........cocireerieriiiiesiecie et 58

Xiii


http://repository.unej.ac.id/
http://repository.unej.ac.id/

BAB 5. HASIL DAN PEMBAHASAN ..o 59

5.1 Hasil Penerapan Perhitungan Metode Certainty Factor ................... 59
5.1.1 DataGegjaaPenyakit Demam Tifoid.........ccccoccevvevenieicecnecce e 59
5.1.2 DataNilai Certainty Factor Pakar (CF Pakar) ..........ccccceevvevvernenne. 61
513 DataNila Certainty Factor Pengguna (CF USEr) ......cccceveviniennnne 61
5.1.4  DataPenanganan...........cccoeiiiiiieiiiiniee e 62

5.2 Pengujian Sistem Pakar Diagnosis Penyakit Demam Tifoid

Menggunakan Metode Certainty Factor ..........cccocveceeveeieciiesecse e 64
5.24W /Kasus 1 08 SN B W A N 65
.22, KBSUS 2.ttt e 68
5.2.3. QEKGENS 3..... om0 W, W ... . ... N T 72
5.24. Hasil Perbandingan ..........ccceeoviieiieie e 75

5.3 Hasil Pembuatan Sistem Pakar Diagnosis Penyakit Demam Tifoid

Menggunakan Metode Certainty Factor ..........cocoovverineninesieeeeseseeseee 76
531  Tampilan AWal SISEEM......ccccoieieiieiece e 76
oI I 1 (0 gl oo 1 [ 77
5.3.3  Halaman HOme AdmiN........cccceeierieneniieseese e e 77
534  Fitur Melihat Data Gajala..........ccocoeeririeiieiiiieseseeeeeeeee e 78
535  Fitur Menambah DataGegjala..........ccccecueveeiieeieeiecie e 79
5.3.6  Fitur Mengubah Data Gelala...........cccecveeveeveeieiiecece e 79
5.3.7  Fitur Menghapus Data Ggjala..........cccceoeerienirenenenieeieesieseens 80
5.3.8  Fitur Mdihat DataCF..........ccciiiiecececeee e 81
53.9  Fitur Menambah Data CF ..........cccooeieiieienereneseeeece e 81
5.3.10 Fitur Mengubah Data CF ..........c..cccoiiieiieece e 82
5311 Fitur Menghapus Data CF............cccoueieieieniieneeeeeee e 83
5.3.12 Fitur Melihat Rekap DataPasien ..........cccccooiveieninineeieereseine 83
5.3.13 Fitur Méihat Data DiagnoSIS........cccveiveeiieiiiiecie e 84
5.3.14 Fitur Mendaftar ANQQOLaL.........coveeiieeiiecieeriie e 85
5.3.15 Fitur Melihat Data Pasien ANQQOta..........ccoeererererereeieeniesienieneens 86
5.3.16 Fitur Melihat Record Pemeriksaan...........cccocveveeveevesiieseeneeee s 87
5.3.17 Fitur Melihat Detail Record Pemeriksaan...........ccoooeevvveeniniennene 87

Xiv


http://repository.unej.ac.id/
http://repository.unej.ac.id/

5.3.18 Fitur Memasukkan Pemeriksaan Pasien Lama. .........cccoeeeeeeeeeeeeennnn. 88
5.3.19 Fitur Memasukkan Pemeriksaan Pasien Baru...........cocoeeeeeeeeeeeeennn. 89

54 Implementasi Metode Certainty Factor Pada Sistem Pakar Diagnosis

Penyakit Demam TifOid ......cccccviieiicie e 90
55 Pembahasan Pada Sistem Pakar Diagnosis Penyakit Demam Tifoid .
................................................................................................................ 92

551  Kelebinan SIStem ... 92
552  Keemahan SIStem......cccoiiiiiiininie e 93
BAB 6. PENUTUP ...ttt e e 94
6.1  KESIMPUIAN ..o 9
6.2  SHECITNE......... oo S W WY . RN S 95
DAFTAR PUSTAKA L.ttt 96
LAMPIRAN... M N ... ... .. ... . 5 6. B8y . .. 97

XV


http://repository.unej.ac.id/
http://repository.unej.ac.id/

DAFTAR TABEL

Halaman
Tabel 4.1 Deskripsi pembagian aktor SISIEM .......cccceieiineneneseeeee e 23
Tabel 4.2 DesKripsi USE Case SISTEIM........couiiiiriririeieree e 23
Tabel 4.3 Skenario memasukkan pemeriksaan pasien baru.............cccceeeverennene 26
Tabel 4.4 Kode program function checkbaru() .........cccoveverieieneninneeneee e 44
Tabel 4.5 Kode program function tambah_ggjala() .......ccccoovevereneniiniennnese 45
Tabel 4.6 Kode program function cfcombing().........ccceveverenenesienieniisnesie e 46
Tabel 4.7 Kode program function tambah_diagnosiS().......ccocveeereriersieeneniinneenn 47
Tabel 4.8 Test case function checkbaru() .......ccooovevveeenienenie e 54
Tabel 4.9 Test case function tambah_ggjalal)........cccevvvereninieninineeeee 55
Tabel 4.10 Test case function cfcomBINE() ......oovvieiiiiiiii e 56
Tabel 4.11 Test case function tambah_diagnNoSIS() ....vvevereeieriieneeieseereee e 57
Tabel 5.1 Data ggjaa penyakit demam tifoid 60
Tabel 5.2 Data pertanyaan 60
Tabel 5.3 Datanilai certainty factor pakar (CF pakar) 61
Tabel 5.4 Datanilai certainty factor pakar (CF user) 62
Tabel 5.5 Data penentuan penanganan 62
Tabel 5.6 Data penanganan demam tifoid ringan 63
Tabel 5.7 Data penanganan demam tifoid berat 64
Tabel 5.8 Data keluhan pasien pertama 65
Tabel 5.9 Nilai CF user dan nilai CF pakar pasien pertama 65
Tabel 5.10 Data keluhan pasien kedua 68
Tabel 5.11 Nilai CF user dan nilai CF pakar pasien kedua 69
Tabel 5.12 Data keluhan pasien ketiga 72
Tabel 5.13 Nilai CF user dan nilai CF pakar pasien ketiga 72
Tabel 5.14 Perbandingan perhitungan manual dengan sistem 75

XVi


http://repository.unej.ac.id/
http://repository.unej.ac.id/

DAFTAR GAMBAR

Halaman
Gambar 2.1 Tahapan Perhitungan Metode Certainty Factor ...........ccccceeveviveiiennnnns 9
Gambar 2.2 Struktur SIStem Pakar) ........cccccevieiieiecieseee e 11
Gambar 3.1 Diagram Alir Penerapan Metode Certainty Factor ............cccccceeveenee. 15
Gambar 3.2 Model Waterfall ... s 14
Gambar 4.1 BUSSINESS ProCeSS SISIEM .....ccuuiiiiiirieiesie s 21
Gambar 4.2 Use Case DIiagram.........ccoererirerieieiesie s 22
Gambar 4.3 Activity Diagram Memasukkan Pemeriksaan Pasien Baru............... 32
Gambar 4.4 Sequence diagram memasukkan pemeriksaan pasien baru............... 37
Gambar 4 5 Class diagram..........cceeceieeieeie e s 42
Gambar 4.6 Entity Relationship Diagram...........cccceierenenenenineseeeeeeseese e 43
Gambar 4.7 Listing program function checkbaru()..........ccooeverereeieienenescneee. 49
Gambar 4 8 Listing program function tambah_ggala()........cccccevvvveeieciececnee 50
Gambar 4.9 Listing program function tambah_diagnosis() ........cccccceeveeveceecnee. 50
Gambar 4.10 Diagram alir function checkbaru() ..........ccoovevenininiiiicccee, 51
Gambar 4.11 Diagram alir function tambah_ggjala() .........ccooereririeiineicicnee, 51
Gambar 4.12 Diagram Alir function cfcombing().........cceeveveeveeieicieieecece e 51
Gambar 4.13 Diagram Alir function tambah_diagnosis().........ccceeeeveeieereceecnenne. 52
Gambar 4.14 Grafik alir function checkbaru().........cccoovrireiininiiececsc e, 52
Gambar 4.15 Grafik alir function tambah_ggjala() ........c.ccveeverereririieresceee, 52
Gambar 4.16 Grafik alir function cfcombing() ........ccceevevviieeiieiececeee e, 53
Gambar 4.17 Grafik alir function tambah_diagnosis() ........cccevveveeieeiieeieciecene, 53
Gambar 5.1 Tampilan awal SISEEM........ccceiiiiriiiiieeee s 76
Gambar 52 Tampilan halaman [0gin..........ccccoeiieiiieiecce e 77
Gambar 5.3 Halaman home admin...........ccooviienireniereee e 78
Gambar 5.4 Halaman data ggjala..........cocevereririniierese e 78
Gambar 5.5 Halaman form tambah ggjala..........ccoceviiinineiinnceeeee 79
Gambar 5 6 Halaman form edit ggjala..........ccooeirieiieninereeceeee e 80
Gambar 5.7 Fitur menghapus data ggala..........cccoevveiieiiieeiieciie e 80

XVii


http://repository.unej.ac.id/
http://repository.unej.ac.id/

Gambar 5.8 HAlaman Data CF ... ... e e e e e 81

Gambar 5.9 Halaman form tambah data CF ... 82
Gambar 5.10 Form edit data CF............cocviririinireesese e 82
Gambar 5.11 Fitur menghapus data CF ............cccocoviiecicie e 83
Gambar 5.12 Halaman rekap data Pasien...........ccceoerererenereneseeeeeeseeseese e 84
Gambar 5.13 Halaman data reCord............ccccueeererrieiieneene e 85
Gambar 5.14 Halaman data detail pemeriksaan...........ccccooevvveeveevenceseese e, 85
Gambar 5.15 Halaman form pendaftaran............ccccceeveveeieiceeseese e 86
Gambar 5.16 Halaman dashboard............c.eoeeeeirieiienieneseseses e 86
Gambar 5.17 Halaman record pemerikSaan ...........ccocevererenenenieneeesie e 87
Gambar 5.18 Halaman detail record pemeriksaan.............cccocceveeveevieseesecnesneene, 88
Gambar 5.19 Halaman form Keluhan.............coooeeiiiiniiennceee e 88
Gambar 5.20 Halaman hasil diagnosiS..........cocveieieiiieneneneeee e 89
Gambar 5.21 Halaman form Keluhan............cccoveeiiiienieesece e 89
Gambar 5.22 Kode program menghitung nilai CF pakar............cccccceeveiecnennnee. 90
Gambar 5.23 Implementasi kode program menghitung nilai CF[H,E].................. 90
Gambar 5 24 kode program menghitung nilai CFCombine............cccceverencrienne. 91
Gambar 5 25 Kode program penentuan penanganan ............cceeeereeeeeseeneeeeeseeenes 91
Gambar 5.26 Kode program query mengambil nilai CFCombine........................ 91
Gambar 5.27 Kode program menghitung persentase keyakinan .......................... 92

XViii


http://repository.unej.ac.id/
http://repository.unej.ac.id/

DAFTAR LAMPIRAN

Halaman
Lampiran A. USe Case SKENAIO ........c.coeiiriririnieie e 97
Lampiran B. ACtiVity DIiagram ........ccccooeeiiiiecicce e 120
Lampiran C. Sequence Diagram ..........ccccecveieieeriesie e et 135
Lampiran D. KOe Program...........cccoeiiriiinenceecseseese e 155
Lampiran E. Pengujian Black BOX.........ccociiiiiiiiiiice e 161

XiX


http://repository.unej.ac.id/
http://repository.unej.ac.id/

BAB |. PENDAHULUAN

Bab ini merupakan bab awal dari laporan tugas akhir. Padabab ini akan dibahas
tentang latar belakang, perumusan masalah, tujuan dan manfaat, batasan masalah,

dan sistematika penulisan.

1.1 Latar Belakang

RSD Balung merupakan rumah sakit umum daerah yang ada di Kecamatan
Balung Kabupaten Jember. Pada tahun 2015, sebanyak 30.306 pasien dirawat di
RSD Balung terdiri atas 4.987 orang rawat inap, 25.319 orang rawat jalan. Dari data
tsh, sebanyak 204 pasien merupakan penderita penyakit demam tifoid di RSD
Balung yakni mengalami peningkatan 1% dari tahun 2014 dimana sebanyak 201
pasien penderita demam tifoid pada tahun 2014. Pasien demam tifoid tersebut
ditangani oleh dokter umum. Kesulitan penanganan pasien demam tifoid ialah
penanganan pada pasien yang sudah memiliki komplikas dikarenakan penyakit
yang sudah akut akibat keterlambatan pengobatan, sehingga dokter umum harus
mengarahkan pasien untuk diperiksa oleh dokter spesialis.

Minimnya pemahaman masyarakat akan penyakit demam tifoid ini
menyebabkan jumlah penderita demam tifoid di RSD Balung semakin meningkat.
Kurangnya menjaga kebersihan lingkungan menyebabkan proses penularan
penyakit demam tifoid ini menjadi lebih mudah. Selain faktor kebersihan,
masyarakat juga kurang memahami akan gegaa-gegaa yang timbul. Ha itu
dikarenakan gejala yang timbul tidak memiliki gejala yang khas sehingga sering
disalah artikan sebagai penyakit demam biasa, sehingga enggan berkonsultasi dan
tidak segera mendapat penanganan dokter. Akibatnya banyak pasien penderita
demam tifoid yang mengalami komplikasi akibat keterlambatan penanganan
dirujuk dari puskesmas setempat ke RSD Balung untuk mendapatkan penanganan
lebih intensif.
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Untuk membantu memberikan pengetahuan kepada masyarakat akan penyakit
demam tifoid ini dan juga membantu mendiagnosis awal agar tidak sampai terjadi
komplikasi, maka di perlukan suatu sistem pakar untuk mendiagnosis penyakit
demam tifoid diderita oleh pasien. Sistem pakar ini bukan untuk menggantikan
peran dokter, melainkan untuk membantu memberikan pengetahuan kepada pasien
sebelum berkonsultasi kepada dokter, sehingga sebelum berkonsultasi ke dokter,
pasien sudah mengetahui penyakit yang diderita serta mampu memberikan
penanganan dini.

Sistem pakar yang dibutuhkan yakni sistem pakar diagnosis penyakit demam
tifoid dengan menerapkan suatu metode yang digunakan untuk mengetahui hasil
diagnosis. Salah satu metode yang dapat diterapkan ialah metode certainty factor
(CF). Metode certainty factor merupakan metode yang mendefenisikan ukuran
kepastian terhadap suatu fakta atau aturan, untuk menggambarkan tingkat
keyakinan pakar terhadap masalah yang sedang dihadapi. Alasan penggunaan
metode certainty factor ini dikarenakan memiliki keunggulan dengan metode
inferensi biasa seperti forward chaining atau backward chaining yakni dapat
menggambarkan tingkat keyakinan pakar. Sistem pakar ini dibangun berbasis
webiste agar dapat digunakan dengan mudah. Dengan adanya sistem pakar ini
diharapkan mampu memberikan pengetahuan kepada masyarakat tentang penyakit

demam tifoid.

1.2 Rumusan Masalah
Berdasarkan latar belakang yang dipaparkan diatas maka rumusan masal ah
yang timbul adalah sbb:
a. Bagaimana penerapan metode certainty factor untuk mendiagnosis penyakit
demam tifoid?
b. Bagaimana membangun sistem pakar diagnosis penyakit demam tifoid

menggunakan metode certainty factor?
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1.3 Tujuan dan Manfaat
Berikut merupakan tujuan yang ingin dicapai dan manfaat yang ingin

diperoleh dalam penelitian ini.

1.3.2 Tujuan
Adapun tujuan yang ingin dicapai dalam penelitian ini adalah:

a.  Mengetahui penerapan metode certainty factor untuk mendiagnosis penyakit
demam tifoid.

b. Membangun sistem pakar diagnosis penyakit demam tifoid menggunakan

metode certainty factor.

1.3.2 Manfaat
Penelitian ini diharapkan dapat memberikan manfaat sebagai berikut:

a. Diharapkan dapat membantu menekan peningkatan penderita demam tifoid
setiap tahunnya.

b. Dengan menggunakan sistem pakar diagnosis penyakit demam tifoid,
masyarakat mampu mengetahui penyakit yang diderita serta mampu
memberikan penanganan dini sehingga penyakit tidak menjadi semakin parah.

c. Diharapkan dapat menjadi dasar bagi peneliti padapenelitian selanjutnyauntuk
pengembangan sistem pakar diagnosis penyakit demam tifoid yang lebih baik.

d. Dapat meningkatkan keilmuan tentang sistem pakar diagnosis penyakit
demam tifoid menggunakan metode certainty factor, sekaligus sebagai media
untuk penyelesaian tugas akhir jenjang S1 pada Program Studi Sistem
Informasi, Universitas Jember.
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1.4 Batasasan Masalah
Agar tidak terjadi penyimpangan dalam proses penelitian dan pembangunan
sistem pakar diagnosis penyakit demam tifoid menggunakan metode certainty
factor, maka ditetapkan beberapa batasan permasalahan. Adapun batasan masalah
yang timbul adalah sbb:
a.  Sistem pakar ini hanya digunakan untuk mendiagnosis penyakit Demam tifoid.
b. Sistem pakar diagnosis penyakit demam tifoid ini dikembangkan
menggunakan metode Certainty factor.

c. Sistem pakar ini dikembangkan dengan berbasis website.

1.5 Sistematika Penulisan

Adapun sistematika penulisan skripsi ini adalah sebagai berikut:
a.  Pendahuluan

Bab kesatu ini memuat uraian tentang latar belakang, perumusan masalah,
tujuan,manfaat, batasan masalah, dan sistematika penulisan skripsi yang masing-
masingtertuang secara eksplisit dalam subbab tersendiri.
b. Tinjauan Pustaka

Bab ini memaparkan tinjauan terhadap hasil-hasil penelitian terdahulu
berkaitan dengan masalah yang dibahas, landasan materi dan konsep prediksi, dan
kajian teori metode analisis data yang berkaitan dengan masalah dalam penelitian.
c. Metodologi Pendlitian

Bab ini menguraikan tentang tempat dan waktu penelitian, metode penelitian,
metode pengumpulan data, metode analisis data, dan teknik pengembangan sistem
yang digunakan dalam penelitian.
d. Pengembangan Sistem

Bab ini berisi uraian tentang langkah-langkah yang ditempuh dalam proses

menganalisis dan merancang sistem yang hendak dibangun meliputi desain,

pengkodean, dan pengujian sistem.
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e. Hasil dan Pembahasan

Bab ini memaparkan secara rinci pemecahan masalah melalui analisis yang
disgjikan dalam bentuk deskripsi dibantu dengan ilustrasi berupatabel dan gambar
untuk memperjelas hasil penelitian.
f.  Penutup

Bab ini terdiri atas kesimpulan atas penelitian yang telah dilakukan dan saran

untuk penelitian selanjutnya
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BAB 2. TINJAUAN PUSTAKA

Pada bagian ini dipaparkan tinjauan yang berkaitan dengan masalah yang
dibahas, kgjianteori yang berkaitan dengan masalah, dan jugapenelitian-penelitian
terdahulu.

2.1 Penelitian Terdahulu

Penelitian pertama dilakukan oleh (Wijaya & Prasetiyowati, 2012) tentang
sistem pakar diagnosis penyakit demam tifoid dan demam berdarah dengan
menggunakan metode forward chaining. Sistem yang dikembangkan bertujuan
menangani kesalahan analisa dokter antara kedua penyakit tersebut saat memeriksa
pasien. Kesalahan yang sering terjadi dikarenakan gejala yang dimiliki kedua
penyakit tersebut hampir sama. Untuk mengurangi kesalahan diagnosis, akan lebih
baik jikadiimbangi dengan tingkat keyakinan akan diagnosis suatu penyakit seperti
pada metode certainty factor sehingga tidak menimbulkan keraguan bagi dokter
untuk mengambil keputusan.

Pada penelitian kedua, metode certainty factor telah digunakan sebelumnya
pada sistem pakar yang dikembangkan oleh (Sari, 2013). Aplikas sistem pakar
yang dikembangkan bertujuan mendiagnosis satu jenis penyakit yakni penyakit
demam berdarah. Gejala penyakit demam berdarah direpersentasekan ke dalam
bentuk rule agar dapat dimengerti oleh komputer. Terdapat dua nilai Certainty
Factor (CF) yang dikombinasikan yakni CF dari pakar dan nilai CF dari pengguna
yang didapat dari hasil jawaban setelah konsultasi. Penerapan metode certainty
factor dapat memberikan perhitungan penyelesaian seberapa pasti para pengguna
atau pasien menderita penyakit demam berdarah dan mampu menghasilkan
diagnosis yang akurat. Namun, pada sistem tersebut perlu dilakukan penambahan
datauntuk gejala penyakit demam berdarah beserta solusi dan cara pencegahannya,
sehinggainformas yang dimiliki oleh sistem semakin banyak.
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Penelitian lain jugadilakukan oleh (Sahara, Tanpa Tahun) tentang sistem pakar
yang dikembangkan menggunakan metode Certainty Factor untuk mendiagnosis
penyakit usus. Gejala-gejaladari beberapajenis penyakit usus direpresentasikan ke
dalam rule dengan bobot yang telah ditentukan oleh pakar terhadap gejala- ggjala
yang mempengaruhi terjadinya suatu penyakit usus diantaranya usus buntu,
disentri, sembelit, diare, termasuk penyakit yang sama dengan yang penulis
kembangkan yakni demam tifoid. Tahapan pembangunan sistem dimulai dengan
mengakuisisi pengetahuan dari dokter atau pakar kemudian membangun basis
pengetahuan dan memberikan nilai CF pada setiap gejalayang terkait dengan suatu
penyakit ususdalam rangenilai 0-1. Dengan memilih gejala- ggaa penyakit yang
dilihat atau dirasakan maka sistem dapat mendiagnosis penyakit usus dengan
menampilkan beberapa penyakit dengan nilai CF terbesar yang diurutkan secara

descending.

2.2 Penyakit Demam Tifoid

Demam tifoid adalah penyakit infeksi pencernaan yang disebabkan oleh bakteri
Salmonella typhimurium atau yang lebih banyak dikenal dengan Salmonella typhi.
Penyakit ini ditularkan melalui konsumsi makanan atau minuman yang
terkontaminasi oleh tinja atau urin orang yang terinfeksi. Gejala biasanya muncul
1-3 minggu setelah terkena, dan mungkin ringan atau berat (Mandal, Wilkins,
Dunbar, & Mayon-White, 2006).

Gegdademam tifoid yang timbul meliputi demam yang semakin meningkat di
minggu pertamahingga minggu ketiga, nyeri kepala, malaise, konstipasi, batuk non
produktif, bradikardia relative, apatis, diare, distens abdomen, bercak-bercak
merah didada (rose spot), splenomegalli, delirium, mengantuk, distensi abdomen.
Demam tifoid (termasuk para-tifoid) disebabkan oleh kuman Salmonella typhi, S
paratyphi A, S paratyphi B dan S paratyphi C. Jka penyebabnya adaah S
paratyphi, ggjalanya lebih ringan dibanding dengan yang disebabkan oleh S typhi
(Inawati, 2009)
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Komplikas sering kali terjadi pada penderita demam tifoid yang sudah cukup
akut, jeniskomplikasi demam tifoid dibagi menjadi duayakni komplikasi intestinal
dan ekstra-intestina (Mandal, Wilkins, Dunbar, & Mayon-White, 2006).
Komplikasi intestinal terdiri atas pendarahan usus dan perforasi usus. Sedangkan
komplikasi ekstrarintestina terdiri atas komplikas kardiovaskuler, komplikas
darah, komplikas paru, komplikasi hepar dan kandung empedu, komplikasi ginjal,

komplikasi tulang, komplikasi neuropsikiatrik.

2.3 Metode Certainty Factor

Metode certainty factor pertama kali diperkenalkan oleh Shortliffe Buchanan
pada tahun 1975 untuk mengakomadas ketidakpastian pemikiran (inexact
reasoning) seorang pakar. Metode certainty factor (CF) adalah metode yang
mendefenisikan ukuran kepastian terhadap suatu fakta atau aturan, untuk
menggambarkan tingkat keyakinan pakar terhadap masalah yang sedang dihadapi,
dengan menggunakan certainty factor ini dapat menggambarkan tingkat keyakinan
pakar (Kusumadewi, 2003). Rumus dasar certainty factor adalah sebagai berikut:

CF[H,E] = MB[H,E] — MD[H,E] [2.1]
Keterangan:
a. CHFH,E] =Faktor kepastian.
b. MBJ[H,E] =Ukuran kepercayaan terhadap hipotesaH, jikadiberikan evidence

E (antaraOdan 1) .

c. MDJ[H,E] = Ukuran ketidakpercayaan terhadap evidence H, jika diberikan

evidence E (antara0 dan 1).

Suatu sistem pakar seringkali memiliki kaidah lebih dari satu dan terdiri atas
beberapa premis yang dihubungkan dengan AND atau OR. Pengetahuan mengenai
premis dapat jugatidak pasti, hal ini dikarenakan besarnyanilai CF yang diberikan
oleh pasien saat menjawab pertanyaan sistem atas premis (gejaa) yang dialami
pasien. Masing-masing kaidah tersebut dihitung nilai certainty factornya sehingga
diperoleh nila certainty factor untuk masing-masing aturan. Langkah-langkah

perhitungan metode certainty factor digambarkan pada Gambar 2.1.
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mulai

/ Hipotesis, evidence /

¥

Menghitung nilai CF menggunakan persamaan shib:
CF[HLE]=MB - MD»

¥

Menghitung CF untuk kaidah premis tunggeal
sebhagai berikut:

CF [ILE| =CF [11] * CF[E]
4

Mengkombinasikan nilai CF dan masing-masing kaidah seperti berikout:

CFeombine CFILE] = CF[ILE]1 + CF[ILE]2 * (1-CF[H,E]1)
¥
Menghitung persentase keyakinan dengan mengalikan hasil CF combine
dengan (0% seperti berikut:

Persentase = CFoombine CF[H,E] * 100 %

¥

/ Persentase keyakinan /

AV ¥ T

-
|Ir Selesal

Gambar 2.1 Tahapan Perhitungan Metode Certainty Factor

Gambar 2.1 merupakan tahapan perhitungan metode Certainty Factor.
Dimulai dari menentukan nilai CF dari setiap hipotesa yang dipengaruhi oleh suatu
evidence kemudian nilai CF tersebut masing masing dikombinasikan. Langkah
terakhir menghitung nilai persentase keyakinannya dan keluaran yang dihasilkan

adalah persentase keyakinan.
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Nilal certainty factor yang digunakan pada penelitian ini ada 2, yaitu:

a.  Nila certainty factor kaidah yang nilainya melekat pada suatu kaidah/rule
tertentu dan besarnyanilai diberikan oleh pakar.

b. Nila certainty factor yang diberikan oleh pengguna untuk mewakili dergjat
kepastian/keyakinan atas premis (gejala) yang dialami pengguna.

Pada penelitian kedua yang telah yang dipaparkan sebelumnya dijelaskan
bahwa pengembangan sistem yang dilakukan hanya mendiagnosis satu penyakit
sgja yakni demam berdarah dengan metode certainty factor. Karakteristik penyakit
demam berdarah sendiri memiliki kesamaan dengan penyakit demam tifoid.
Sehingga, metode certainty factor yang diterapkan pada sistem pakar penyakit
demam berdarah dapat juga diterapkan untuk mendiagnosis penyakit demam tifoid.

2.4 Sistem Pakar
2.4.1 Definis Sistem Pakar

Sistem pakar adalah sistem yang berusaha mengadopsi pengetahuan manusia
ke komputer, agar komputer dapat menyelesaikan masalah yang biasa dilakukan
oleh para ahli. Definisi lain menurut Durkin, sistem pakar adalah suatu program
komputer yang dirancang untuk memodelkan kemampuan penyelesaian masalah
yang dilakukan seorang pakar (Kusumadewi, 2003) .

Sistem pakar pertamakali dikembangkan oleh komunitas Al pada pertengahan
tahun 1960. Sistem pakar memiliki dua bagian utama. yang pertama yaitu
Lingkungan pengembangan (development environment), yaitu bagian yang
digunakan untuk memasukkan pengetahuan pakar ke dalam lingkungan sistem
pakar. Y ang kedua adalah Lingkungan konsultasi (consultation environment), yaitu
bagian yang digunakan oleh pengguna yang bukan pakar untuk memperoleh
pengetahuan. Gambaran struktur sistem pakar dapat dilihat pada Gambar 2.2.
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Ilr/" Deer \ Basis pengetahuan
ngtfl tentang Fakta: apa yang diketahui
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Aturan: logical reference
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I I l T - - /" Rekayasa %\
Motor inferensi - interpreter '

o n pengetahuan /
si yang - scheduler tp -
enambahan
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Gambar 2.2 Struktur Sistem Pakar (Sumber: Kusumadewi, 2003)

Gambar 2.2 merupakan struktur sistem pakar berisi beberapa komponen
diantaranya:

a. Subsistem penambahan pengetahuan. Bagian ini digunakan untuk
memasukkan pengetahuan, mengkonstruksi atau memperluas pengetahuan
dalam basis pengetahuan.

b. Basis pengetahuan. Berisi pengetahuan-pengetahuan yang dibutuhkan untuk
memahami, mempersamaansikan dan menyel esaikan masalah.

c. Motorinferens. Berisi metodologi untuk melakukan penal aran sertadigunakan
untuk mempersamaansikan konklusi.

d. Blackboard. Merupakan area pada memori yang digunakan untuk merekam
kegjadian yang sedang berlangsung termasuk keputusan sementara.

e. Antarmuka. Digunakan untuk mediakomunikasi antara penggunadan program

f. Subsistem penjelasan. Digunakan untuk menjelaskan kelakuan sistem pakar
secarainteraktif

g. Subsistem penyaring pengetahuan
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2.4.2 Keuntungan Sistem Pakar

12

Secara garis besar, banyak manfaat yang dapat diambil dengan adanya sistem

pakar antaralain

-~ ® o 0 T @

©«

Memungkinkan orang awam bisa mengerjakan pekerjaan para ahli

Bisa melakukan proses secara berulang secara otomatis

Menyimpan pengetahuan dan keahlian para pakar

Menyimpan pengetahuan dan keahlian para pakar

Meningkatkan output dan produktivitas

Meningkatkan kualitas

Mampu mengambil dan melestarikan keahlian para pakar (terutama yang
termasuk keahlian langka)

Mampu beroperasi dalam lingkungan yang berbahaya

Memiliki kemampuan untuk mengakses pengetahuan

Memiliki reliabilitas

Meningkatkan kapabilitas sistem komputer

Memiliki kemampuan untuk bekerja dengan informasi tidak lengkap dan
mengandung ketidak pastian

Sebagai media pelengkap dalam pelatihan

Meningkatkan kapabilitas dalam penyel esaian masalah

Menghemat waktu dalam mengambil keputusan

2.4.3 Keemahan Sistem Pakar

Disamping memiliki beberapa keuntungan, sistem pakar juga memiliki

beberapa kelemahan, antaralain:

a

Biaya yang diperlukan untuk membuat dan memeliharanya sangat mahal

b. Sulit dikembangkan. Hal ini tentu sgja erat kaitannya dengan ketersediaannya

C.

pakar di bidangnya
Sistem pakar tidak 100% benar
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BAB 3. METODOLOGI PENELITIAN

Bab ini menjelaskan tentang metode yang digunakan dalam merancang dan

membangun sistem menggunakan metode pengembangan.

3.1 JenisPenelitian

Jenis penelitan yang digunakan pada penelitian ini merupakan jenis penelitian
pengembangan, karena tujuan penelitian adalah untuk membangun sebuah sistem
pakar. Penelitian pengembangan bertujuan untuk membuat dan mengembangkan
suatu produk yang efektif untuk digunakan. Penelitian ini bukan jenis penelitian
yang ditunjukkan untuk menemukan teori atau menguji kebenaran dari suatu teori

dalam bentuk eksperimentasi..

3.2 Tempat dan Waktu Penelitian

Penelitian dilakukan di RSD Balung Kabupaten Jember yang beralamat di
Jalan Rambipuji No 19 Baung. Waktu penelitian dilakukan selama 4 (empat)
bulan, dimula pada bulan Maret 2016 sampai dengan bulan Juni 2016.

3.3 Tahapan Pendlitian
Tahapan penelitian pengembangan sistem mengadops dari model waterfall

dengan tahapan-tahapan seperti pada gambar berikut:
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Gambar 3.1 Model Waterfall (Sommerville, 2001)

3.5.1 Analisis Kebutuhan
Analisis kebutuhan merupakan tahap untuk mengumpulkan data, informasi,
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serta mencari kebutuhan fungsional dan non fungsional sistem. Pada tahap ini,

peneliti mencari permasalahan yang ada untuk dapat dianalisis kebutuhan yang

diperlukan, sebagai solusi dari permasalahan yang muncul. Data-data yang telah

didapat kemudian dikelompokkan menjadi kebutuhan fungsional dan non-

fungsional sistem. Metode yang digunakan adalah sebagai berikut:
a.  Metode Pengumpulan Data

Pengumpulan data dilakukan untuk memperoleh informasi yang dibutuhkan

dalam mencapai tujuan penelitian. Pengumpul an data pada penelitian ini dilakukan

melalui beberapateknik pengumpulan data yaitu:

1. Melakukan wawancara kepada dokter RSD Balung untuk mendapatkan data

mengenai penyakit demam tifoid.

2. Méakukan studi literature, jurnal, media, maupun internet mengenai penyakit

demam tifoid.

Jenis data yang digunakan dalam penelitian adalah data primer dan data

sekunder. Data primer merupakan data yang diperoleh melalui metode wawancara.
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Data sekunder merupakan data yang diperoleh dari studi literatur. Pengumpulan
data dan informasi yang dilakukan antara lain kriteria penyakit, gejala, nilai
keyakinan, dan penanganan.
b. Metode Analisis Data

Tahap analisis data dimulai dengan menelaah data secara keseluruhan yang
telah diperoleh dari tahap pengumpulan data. Langkah selanjutnya adalah
menganali sa data dengan menggunakan metode certainty factor. Algoritmametode

certainty factor pada sistem pakar diagnosis penyakit demam tifoid dapat dilihat

pada Gambar 3.1
(- mulai

Data penyakit, data gejala, data /
penanganan

v

Menghitung nilai CF Pakar menggunakan persamaan sbb;
CF[H,E] = MB - MD

/ Gejala yang dialami pasien /

Menghitung CF untuk kaidah premis tunggal
sebagai berikut:

CF [H.E] =CF pakar * CF user

v

Mengkombinasikan nilai CF dari masing-masing kaidah seperti berikut:

CFeombine CF[H,E] = CF[H,E]l = CFH,E]2 * (1-CF[H.E]1)

5

Menghitung persentase keyakinan dengan mengalikan hasil CF combine

dengan [00% seperti berikut:
Persentase = CFecombine CF[H,E] * 100 %

v

Menentukan saran penanganan berdasarkan hasil akhir CFCombine

/ Persentase keyakinan, saran /

/ penanganan

v

-~

(/ Selesai )

Gambar 3.2 Diagram Alir Penerapan Metode Certainty Factor
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3.5.2 Desain

Tahap ini meliputi tahap desain sistem dengan pembuatan diagram
menggunakan tools UML Visual Paradigm. Diagram-diagram tersebut akan
digunakan sebagai acuan pembuatan sistem pada tahap implementasi. Diagram-
diagram yang digunakan yang digunakan sbb:
a.  Business Process

Business process merupakan diagram yang menggambarkan proses dari sebuah
sistem yang meliputi input, output, dan goal yang merupakan tujuan dari sebuah
sistem yang dibangun.
b. UseCase Diagram

Use Case Diagram menggambarkan fungsionalitas dari sebuah sistem dan
interaksi antara pengguna dengan sistem untuk melakukan suatu pekerjaan tertentu.
Use Case Diagram juga menggambarkan hak akses dari pengguna.
c. Scenario

Scenario digunakan untuk menjelaskan fitur sistem yang terdapat pada Use
Case Diagram.
d. Sequence Diagram

Sequence Diagram digunakan untuk menunjukkan rangkaian pesan yang
dikirim antar object juga interaksi antar object.
e. ClassDiagram

Class Diagram digunakan untuk menggambarkan struktur stetis class dalam
sistem.
f.  Entity Realtionship Diagram

Entity Realtionship Diagram digunakan untuk menunjukkan relasi antar object.

3.5.3 Penulisan Kode Program

Setelah desain sistem telah selesai dilakukan maka selanjutnya pada tahap ini
akan dilakukan pembuatan sistem dan implementasiannya. Pembuatan sistem
meliputi penulisan kode program, dan pembuatan basis data. Penulisan kode

program dilakukan menggunakan tools Netbeans IDE 8.0 sebaga editor dengan
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bahasa pemrograman PHP sedangkan untuk manajemen basis data menggunakan
tools Xampp for windows.

3.5.4 Pengujian

Pengujian digunakan untuk mengetahui sejauh mana sistem ini dapat berjalan.
Testing berfungsi untuk mengetahui apaakah sistem ini dapat berfungsi dengan baik
sesuai dengan yang diharapkan. Sertauntuk mengetahui letak kekurangan yang ada
pada sistem ini. Terdapat dua metode yang digunakan untuk pengujian ini yakni :
a. White box testing

White box testing merupakan cara pengujian dengan melihat modul untuk yang
telah dibuat dengan progam — progam yang ada. Pengujian ini dilakukan oleh
(develeoper) pembuat progam. Jika ada modul yang menghasilkan output yang
tidak sesuai, maka baris-baris progam, variabel dan parameter yang terlibat pada
unit tersebut satu persatu akan di cek dan diperbaiki, kemudian di compile ulang.
(Pressman, 2001)
b. Black box testing

Berbeda dengan white box texting, Black box testing merupakan metode
pengujian perangkat lunak yang memeriksa fungsionalitas dari aplikasi yang
berkaitan dengan struktur internal atau kerja. Metode ini memfokuskan pada

keperluan fungsionalitas dari software. (Pressman, 2001)

3.55 Peméliharaan

Pemeliharaan merupakan proses perawatan sistem setelah sistem digunakan
oleh pengguna. Pemeliharaan dilakukan dengan mengecek kinerja sistem secara
berkala. Pengecekan dilakukan apakah kinerja sistem masih berjalan dengan baik
dan memperbaiki apakah terdapat kerusakan atau tidak.
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BAB 4. PENGEMBANGAN SISTEM

Bab ini menguraikan mengenai analisis kebutuhan, desain, implementasi, dan
pengujian sistem yang digunakan dalam proses pengembangan sistem pakar
diagnosis penyakit demam tifoid menggunakan metode certainty factor. Dimana
tahapan andisis hingga pengujian yang dilakukan sesuai dengan metode
pengembangan waterfall.

4.1 Deskripsi Umum Sistem

Deskripsi  umum dari sistem pakar diagnosis penyakit demam tifoid
menggunakan metode certainty factor yang dibangun dalam penelitian ini akan
dijelaskan lebih detail pada SOP (statement of purpose) sistem dan fungsi sistem.

4.1.1 SOP (Statement of purpose)

Sistem pakar diagnosis penyakit demam tifoid menggunakan metode certainty
factor ini berisikan basis pengetahuan tentang penyakit demam tifoid serta sesi
konsultasi. Pada basis pengetahuan berisikan tentang gejala, penanganan, serta
kaidah-kaidah yang digunakan untuk mendiagnosis demam tifoid. Pada ses
konsultasi berisikan pertanyaan tentang keluhan gejala yang dialami dan akan
digunakan untuk perhitungan certainty factor untuk penentuan persentase
keyakinan apakah pengguna benar-benar menderita penyakit demam tifoid atau
tidak. Hasil diagnosis akan ditampilkan berupa persentase keyakinan dan saran
penanganannya. Sistem pakar ini dibangun berbasis website agar dapat digunakan

dengan mudah oleh pasien.
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4.1.2 Fungs sistem

Fungs utamadari sistem yang dibangun dalam penelitian ini terletak padafitur
login yang dapat menentukan hak akses dari setiap penggunadari sistemini sendiri.
Ketika pengguna melakukan login, maka sistem akan melakukan autentifikasi
username dan password dari pengguna. Selanjutnya sistem akan menygjikan
tampilan sistem yang sesuai dengan hak akses dari pengguna yang melipuiti:
a  Admin

Admin merupakan pengguna sistem yang telah terdaftar, dan ketika login
berhasil maka system akan menampilkan halaman dashboard dan halaman-halaman
yang sesuai dengan level admin yakni level satu. Admin dapat mengakses halaman
data ggala, data CF, dan juga halaman data diagnosis. Admin bertanggung jawab
atas data kaidah yang digunakan untuk mendiagnosis penyakit demam tifoid oleh
pasien.
b. Anggota

Anggota merupakan pengguna sistem yang telah terdaftar melalui proses
pendaftaran sebagai anggota, dan ketika login berhasil maka sistem akan
menampilkan halaman dashboard dan halaman-halaman yang sesuai dengan level
anggota yakni level dua.. Anggota dapat memasukkan biodata dan melakukan
pemeriksaan pasien baik bagi pasien yang telah terdaftar maupun pasien baru.
Anggota juga dapat melihat hasil diagnosis, penanganan, serta pemeriksaan setiap
pasien yang telah didaftarkan.

4.2 AnalisisKebutuhan

Berdasarkan metode pengembangan sistem model waterfall, tahapan awal
yang dilakukan adalah tahapan analisis kebutuhan. Tahapan ini dilakukan analisis
terhadap kebutuhan-kebutuhan dari sistem yang dibangun, baik berupa kebutuhan
fungsiona maupun kebutuhan nonfungsional. Hasil anadlisa tersebut sangat
mempengaruhi fungsionalitas sistem yang dibangun untuk dapat digunakan sesuai

dengan fungsi dan kebutuhan pengguna.
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4.2.1 Kebutuhan Fungsional
Kebutuhan fungsional sistem berisi fitur-fitur inti yang harus dipenuhi dalam

sistem agar sistem mampu difungsikan sesuai dengan tujuan dan kebutuhan

pengguna terhadap sistem itu sendiri. Kebutuhan fungsional dari sistem pakar

diagnosis penyakit demam tifoid menggunakan metode certainty factor yaitu:

a.  Sistem mampu mendiagnosis penyakit demam tifoid berdasarkan gejala yang
dimasukkan oleh pasien menggunakan metode certainty factor

b. Sistem mampu mengelola data pasien (input, view)

c. Sistem mampu mengelola data gejaa penyakit demam tifoid (input, edit,
delete)

d. Sistem mampu mengelola data kaidah diagnosis (input, edit, delete)

e. Sistem mampu menampilkan saran penanganan sesuai tingkat penyakit demam

tifoid yang diderita oleh pasien

—h

Sistem mampu merekam pemeriksaan pasien baru (input, view)

Sistern mampu merekam pemeriksaan pasien lama (input, view)

> @

Sistem mampu melakukan pendaftaran hak akses sebagai anggota

Sistem mampu menampilkan total pasien

4.2.2 Kebutuhan Non-Fungsional
Kebutuhan non-fungsional merupakan fitur-fitur yang dimiliki untuk
mendukung sistem dalam memenuhi fungsionalitasnya untuk dapat memenunhi
kebutuhan dari pengguna. Kebutuhan non-fungsional sistem pakar diagnosis
penyakit demam tifoid menggunakan metode certainty factor yaitu:
a. Sistem dapat digunakan oleh banyak pengguna pada saat yang bersamaan dan
pada komputer yang berbeda.
b. Tampilan dan bahasa komunikasi sistem mudah dimengerti oleh pengguna
untuk memberikan kenyamanan pemakaian dan memudahkan pengoperasian.
c. Sistem menggunakan username dan password untuk autentifikasi akses

pengguna terhadap sistem.
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4.3 Desain Sistem

Tahapan yang dilakukan setelah melakukan analisis kebutuhan sistem yaitu
tahap perencanaan pembangunan sistem yang dapat digambarkan dengan desain
sistem. Desain sistem pakar diagnosi s penyakit demam tifoid menggunakan metode
certainty factor ini meliputi bussiness process, use case diagram, scenario, activity
diagram, sequence diagram, class diagram, dan entity relationship diagram.

4.3.1. Bussiness Process

Selain dapat dideskripsikan dalam sebuah SOP (Statement of Purpouse),
gambaran umum sistem pakar diagnosis penyakit demam tifoid menggunakan
metode certainty factor dapat digambarkan melalui sebuah business process.
Seperti yang dapat kita lihat pada Gambar 4.1 menggambarkan data-data yang
digunakan sebagai masukan, data kel uaran, uses sistem yang dibangun, hingga goal

dari dibangunnya sistem sendiri.

Rekap Data Rekap Data

Diagnosis Pasien Rekap Data Pasien Rekap Data Gejala Rekap Data CF Blagnosis Poinarkeaan

L outputs: o >_I
ce to»  <<output>:
pi

BNV S

Web based — :

i Memberikan hasil diagnosis

T, SISTEM PAKAR DIAGNOSIS DEMAM TIFOID ey dEMAM tifoid sesuai gejala

] ceusens—/ MENGGUNAKAN METODE CERTAINTY FACTOR ¢ yang dialami menggunakan

Metode Certainty | _— metode certainty Factor
Factor
put> P! P P
Data gejala Data Penyakit Data CF Data pasien Data Pemeriksaan Data Penanganan

Gambar 4.1 Bussiness Process Sistem
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4.3.2. UseCase Diagram

Use case diagram merupakan pemodelan yang dibuat untuk dapat
menggambarkan interaksi antara aktor dengan sistem pakar diagnosis penyakit
demam tifoid menggunakan metode certainty factor yang akan dibangun. Melalui
use case diagram dapat diketahui interaksi yang dapat dilakukan aktor terhadap
sistem sesuai dengan hak akses yang dimiliki oleh masing masing aktor atau
pengguna. Pada Gambar 4.2 digambarkan use case diagram yang terdiri atas dua
aktor dengan enam belas use case.

Gambar 4.2 Use Case Diagram
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Berdasarkan use case diagram pada Gambar 4.2 terdapat dua aktor atau
pengguna, yaitu Admin, dan Anggota. Adapun deskripsi dari masing-masing aktor
dapat dilihat pada Tabel 4.1.

Tabel 4.1 Deskripsi pembagian aktor sistem

No Aktor Deskripsi

1. Admin Aktor yang memiliki hak penuh terhadap data
gejaa, datanilai CF (kaidah), rekap data pasien
dan data diagnosis.

2. Anggota Aktor yang memiliki hak memasukkan

pemeriksaan pasien lama maupun pasien baru,
melihat data pasien serta melihat record

pemeriksaan setiap pasien yang diperiksakan.

Selain memiliki dua aktor, dalam use case diagram jugaterdapat enam belas
use case. Deskripsi dari use case tersebut dapat dilihat pada Tabel 4.2.

Tabel 4.2 Deskripsi use case sistem

No Use Case Deskripsi
1. menambah data Fitur yang dapat diakses oleh penggunalevel satu
ggaa untuk menambahkan data gejala penyakit demam
tifoid ke dalam sistem
2. mengubah data Fitur yang dapat diakses oleh penggunalevel satu
ggaa untuk mengubah data gejala penyakit demam
tifoid yang telah ada dalam sistem
3. menghapus data Fitur yang dapat diakses oleh penggunalevel satu
ggaa untuk menghapus data gejala penyakit demam

tifoid dari dalam sistem

Dilanjutkan..
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Lanjutan..
No Use Case Deskripsi
4. melihat datagejaa Fitur yang dapat diakses oleh penggunalevel

10.

11.

menambah data cf

mengubah data cf

menghapus data cf

melihat data cf

melihat rekap data

pasien

melihat data diagnosis

memasukkan
pemeriksaan pasien

lama

satu untuk melihat data gejala penyakit demam
tifoid dari dalam sistem

Fitur yang dapat diakses oleh penggunalevel
satu untuk menambahkan data kaidah diagnosis
ke dalam sistem

Fitur yang dapat diakses oleh penggunalevel
satu untuk mengubah data kaidah diagnosis yang
telah ada dalam sistem

Fitur yang dapat diakses oleh penggunalevel
satu untuk menghapus data kaidah diagnosis dari
dalam sistem.

Fitur yang dapat diakses oleh penggunalevel
satu untuk melihat data kaidah diagnosis dari
dalam sistem.

Fitur yang dapat diakses oleh penggunalevel
satu untuk melihat data pasien yang telah
dimasukkan ke dalam sistem oleh pengguna
level dua

Fitur yang dapat diakses oleh penggunalevel
satu untuk melihat data diagnosis dari
pemeriksaan pasien yang telah dimasukkan ke
dalam sistem oleh penggunalevel dua

Fitur yang dapat diakses oleh penggunalevel
dua untuk melanjutkan pemeriksaan pasien lama

yang telah terdaftar ke dalam sistem.

Dilanjutkan...
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Lanjutan..
No Use Case Deskripsi
12. memasukkan Fitur yang dapat diakses oleh penggunalevel

13.

14.

15.

16.

17.

18.

pemeriksaan pasien
baru

melihat data pasien
anggota

melihat record
pemeriksaan
melihat detail record

pemeriksaan

mendaftar anggota

Login

L ogout

dua untuk melakukan pemeriksaan pasien baru
yang belum terdaftar ke dalam sistem.

Fitur yang dapat diakses oleh penggunalevel

dua untuk menampilkan data pasien yang telah
didaftarkan ke dalam sistem.

Fitur yang dapat diakses oleh penggunalevel

dua untuk menampilkan data pemeriksaan pasien
yang berisi waktu pemeriksaan dan hasil
diagnosis.

Fitur yang dapat diakses oleh penggunalevel

dua untuk menampilkan data detail pemeriksaan
pasien pada waktu tertentu

Fitur yang dapat diakses oleh penggunalevel dua
untuk mendaftarkan diri sebagai anggota dan
mendapatkan hak akses level dua

Fitur yang berfungsi melakukan autentifikasi hak
akses semua aktor dalam menggunakan sistem
Fitur yang berfungs melakukan proses keluar

dari sistem bagi semua aktor

4.3.3. Use Case Skenario

Use case skenario adalah dokumentasi terhadap kebutuhan fungsional sistem.

Use case skenario sistem pakar diagnosis penyakit demam tifoid menggunakan

metode certainty factor adalah sebagai berikut:
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A. Skenario Memasukkan Pemeriksaan Pasien Baru

Penjelasan urutan reaks aktor dan reaksi sistem pada skenario normal dan

skenraio aternatif use case skenario skenario memasukkan pemeriksaan pasien
baru dapat dilihat pada Tabel 4.3.

Name

Tabel 4.3 Skenario memasukkan pemeriksaan pasien baru

ID USC-12

Participating Actor

Entry Condition

Exit Condition

Memasukkan Pemeriksaan Pasien
Baru
Anggota

Anggota akan melakukan pemeriksaan
untuk pasien baru

Anggota telah melakukan pemeriksaan
untuk pasien baru dan mengetahui
hasil diagnosis

SKENARIO UTAMA
“Memasukkan pemeriksaan pasien baru ”

Aks Aktor

Reaks Sistem

Klik menu dashboard

Klik tombol periksa pasien
baru

Mengisi kolom

a Nama

b. Umur

Mengisi form konsultasi yang
beris pilihan jawaban pada
setiap gejala yang digjukan.
Pilihan jawaban yang digjukan
meliputi:

2. Menampilkan data pasien

4. Menampilkan halaman form
keluhan

Dilanjutkan...


http://repository.unej.ac.id/
http://repository.unej.ac.id/

27

Lanjutan...

Aks Aktor Reaks Sistem

Sangat Y akin

Yakin

Cukup Yakin

Sedikit Yakin

. Tidak Tahu
Tidak

7. Klik tombol check

cooTw

D

8. Menghitung hasil diagnosis
berdasarkan jawaban yang
dipilih menggunakan metode
certainty factor

9. Menampilkan halaman hasil
diagnosis yang berisi:

a. NamaPasien
b. Persentase
c. Saran Penanganan

SKENARIO ALTERNATIF
“kolom belum disisi ”

Aks Aktor Reaks Sistem

5. Mengis form biodata berisi:
a Nama
b. Umur

6. Mengisi form konsultasi yang
beris pilihan jawaban pada
setiap gejala yang digjukan.
Pilihan jawaban yang digjukan
meliputi:

Sangat Y akin

Yakin

Cukup Yakin

Sedikit Yakin

Tidak Tahu

Tidak

7. Klik tombol check

SO Q0 oW

Dilanjutkan...
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Lanjutan...

5. Menampilkan pesan dengan
menunjuk pada kolom yang
belum diisi

SKENARIO ALTERNATIF
“Terdapat jawaban yang belum dipilih”
Aks Aktor Reaks Sistem

5. Mengis form biodata berisi:
a. Nama
b. Umur

6. Mengisi form konsultasi yang
berisi pilihan jawaban pada
setiap gegjala yang digukan.
Pilihan jawaban yang digjukan
meliputi:

Sangat Y akin

Yakin

Cukup Yakin

Sedikit Yakin

Tidak Tahu

Tidak

7. Klik tombol check

S0P Q0T

8. Menampilkan pesan dengan
menunjuk pada pertanyaan
yang belum diisi

B. Skenario Menambah Data Gejala
Penjelasan urutan reaksi aktor dan reaksi sistem pada skenario normal dan
skenario aternatif usecase skenario menambah data ggjala dapat dilihat pada

Lampiran A (Usecase Skenario).

C. Skenario Mengubah Data Gejala

Penjelasan urutan reaksi aktor dan reaksi sistem pada skenario norma dan
skenario dternatif usecase skenario mengubah data ggaa dapat dilihat pada
Lampiran A (Usecase Skenario).
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D. Skenario Menghapus Data Gejala

Penjelasan urutan reaksi aktor dan reaksi sistem pada skenario normal dan
skenario alternatif usecase skenario menghapus data gejala dapat dilihat pada
Lampiran A (Usecase Skenario).
E. Skenario Mélihat Data Gejala

Penjelasan urutan reaksi aktor dan reaksi sistem pada skenario normal dan
skenario alternatif usecase skenario melihat data gejaladapat dilihat pada Lampiran

A (Usecase Skenario).

F. Skenario Menambah Data CF

Penjelasan urutan reaksi aktor dan reaksi sistem pada skenario normal dan
skenario alternatif usecase skenario menambah data CF dapat dilihat pada
Lampiran A (Usecase Skenario).

G. Skenario Mengubah Data CF

Penjelasan urutan reaksi aktor dan reaksi sistem pada skenario normal dan
skenario alternatif usecase skenario mengubah data CF dapat dilihat pada Lampiran
A (Usecase Skenario).

H. Skenario Menghapus Data CF
Penjelasan urutan reaksi aktor dan reaksi sistem pada skenario normal dan
skenario aternatif usecase skenario menghapus data CF dapat dilihat pada

Lampiran A (Usecase Skenario).

I. Skenario Méelihat Data CF
Penjelasan urutan reaksi aktor dan reaksi sistem pada skenario normal dan
skenario alternatif usecase skenario melihat data CF dapat dilihat pada Lampiran A

(Usecase Skenario).
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J.  Skenario Melihat Rekap Data Pasien
Penjelasan urutan reaksi aktor dan reaksi sistem pada skenario normal dan
skenario alternatif usecase skenario melihat rekap data pasien dapat dilihat pada

Lampiran A (Usecase Skenario).

K. Skenario Méelihat Data Diagnosis

Penjelasan urutan reaksi aktor dan reaksi sistem pada skenario normal dan
skenario aternatif usecase skenario melihat data diagnosis dapat dilihat pada
Lampiran A (Usecase Skenario).

L. Skenario Memasukkan Pemeriksaan Pasien Lama

Penjelasan urutan reaksi aktor dan reaksi sistem pada skenario normal dan
skenario aternatif usecase skenario memasukkan pemeriksaan pasien lama dapat
dilihat pada Lampiran A (Usecase Skenario).

M. Skenario Melihat Data Pasien Anggota
Penjelasan urutan reaksi aktor dan reaksi sistem pada skenario normal dan
skenario alternatif usecase skenario melihat data pasien anggota dapat dilihat pada

Lampiran A (Usecase Skenario).

N. Skenario Méelihat Record Pemeriksaan
Penjelasan urutan reaksi aktor dan reaksi sistem pada skenario normal dan
skenario alternatif usecase skenario melihat record pemeriksaan dapat dilihat pada

Lampiran A (Usecase Skenario).

O. Skenario Mélihat Detail Record Pemeriksaan
Penjelasan urutan reaks aktor dan reaks sistem pada skenario norma dan
skenario alternatif usecase skenario melihat detail record pemeriksaan dapat dilihat

pada Lampiran A (Usecase Skenario).
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P. Skenario Mendaftar Anggota
Penjelasan urutan reaksi aktor dan reaksi sistem pada skenario normal dan
skenario alternatif usecase skenario mendaftar anggota dapat dilihat pada Lampiran

A (Usecase Skenario).

Q. Skenario Login
Penjelasan urutan reaksi aktor dan reaksi sistem pada skenario normal dan
skenario alternatif usecase skenario login dapat dilihat pada Lampiran A (Usecase

Skenario).

R. Skenario Logout
Penjelasan urutan reaksi aktor dan reaksi sistem pada skenario normal dan
skenario alternatif usecase skenario logout dapat dilihat pada Lampiran A (Usecase

Skenario).

4.3.4. Activity Diagram

Activity Diagram menggambarkan aliran aktivitas dalam sistem pakar
diagnosis penyakit demam tifoid menggunakan metode certainty factor yang akan
dibangun. sistem pakar diagnosis penyakit demam tifoid menggunakan metode

certainty factor ini memiliki enam belas activity diagram yaitu sebagai berikut:

A. Activity Diagram Memasukkan Pemeriksaan Pasien Baru

Activity diagram memasukkan pemeriksaan pasien baru dilakukan oleh
pengguna level dua yakni anggota. Activity diagram memasukkan pemeriksaan
pasien baru menjelaskan tentang pengguna level dua dapat memasukkan
pemeriksaan pasien yang belum terdaftar dalam sistem. Activity diagram

memasukkan pemeriksaan pasien baru dapat dilihat pada Gambar 4.3
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Gambar 4.3 Activity Diagram Memasukkan Pemeriksaan Pasien Baru

B. Activity Diagram Menambah Data Gejala

Activity diagram menambah data gejala dapat dilakukan oleh pengguna level

satu yakni admin. Activity diagram menambah data gejala menjelaskan tentang

bagaimana admin dapat menambahkan data gejala pada sistem. Activity diagram

menambah data gejala dapat dilihat pada Lampiran B (Activity Diagram).

C. Activity Diagram Mengubah Data Gejala

Activity diagram mengubah data gejala dapat dilakukan oleh pengguna level

satu yakni admin. Activity diagram mengubah data gejala menjelaskan tentang
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bagaimana admin dapat menngubah data gejala pada sistem. Activity diagram
Mengubah Data Gejala dapat dilihat pada Lampiran B (Activity Diagram).

D. Activity Diagram Menghapus Data Gejala

Activity diagram menghapus data gejala dapat dilakukan oleh pengguna level
satu yakni admin. Activity diagram menghapus data gejala menjelaskan tentang
bagaimana admin dapat menghapus data gejala pada sistem. Activity diagram
menghapus data gejala dapat dilihat pada Lampiran B (Activity Diagram).

E. Activity Diagram Melihat Data Gejala

Activity diagram melihat data gejala dapat dilakukan oleh pengguna level satu
yakni admin. Activity diagram melihat data ggjala menjelaskan tentang bagaimana
admin dapat melihat data gejala pada sistem. Activity diagram melihat data gejala
dapat dilihat pada Lampiran B (Activity Diagram).

F. Activity Diagram Menambah Data CF

Activity diagram menambah data CF dapat dilakukan oleh penggunalevel satu
yakni admin. Activity diagram menambah data CF menjelaskan tentang bagaimana
admin dapat menambah kaidah diagnosis pada sistem. Activity diagram menambah
data CF dapat dilihat pada Lampiran B (Activity Diagram).

G. Activity Diagram Mengubah Data CF

Activity diagram mengubah data CF dapat dilakukan oleh pengguna level satu
yakni admin. Activity diagram mengubah data CF menjelaskan tentang bagaimana
admin dapat mengubah kaidah diagnosis pada sistem. Activity diagram mengubah
data CF dapat dilihat pada Lampiran B (Activity Diagram).

H. Activity Diagram Menghapus Data CF

Activity diagram menghapus data CF dapat dilakukan oleh penggunalevel satu
yakni admin. Activity diagram menghapus data CF menjelaskan tentang bagaimana
admin dapat menghapus kai dah diagnosis pada sistem. Activity diagram menghapus
data CF dapat dilihat pada Lampiran B (Activity Diagram).
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[. Activity Diagram Melihat Data CF

Activity diagram menlihat data CF dapat dilakukan oleh pengguna level satu
yakni admin. Activity diagram melihat data CF menjelaskan tentang bagaimana
admin dapat melihat kaidah diagnosis pada sistem. Activity diagram melihat data
CF dapat dilihat pada Lampiran B (Activity Diagram).

J.  Activity Diagram Melihat Rekap Data Pasien

Activity diagram melihat rekap data pasien dapat dilakukan oleh pengguna
level satu yakni admin. Activity diagram melihat rekap data pasien menjelaskan
tentang bagaimana admin dapat menampilkan semua data pasien. Activity diagram
melihat rekap data pasien dapat dilihat pada Lampiran B (Activity Diagram).

K. Activity Diagram Melihat Data Diagnosis

Activity diagram melihat data diagnosis dapat dilakukan oleh pengguna level
satu yakni admin. Activity diagram melihat data diagnosis menjelaskan tentang
bagaimana admin dapat menampilkan semua data diagnosis dari pemeriksaan
pasien. Activity diagram melihat melihat data diagnosis dapat dilihat pada Lampiran
B (Activity Diagram).

L. Activity Diagram Memasukkan Pemeriksaan Pasien Lama

Activity diagram memasukkan pemeriksaan pasien lama dapat dilakukan oleh
pengguna level dua yakni anggota. Activity diagram memasukkan pemeriksaan
pasien lama menjelaskan tentang bagaimana anggota dapat melanjutkan
pemeriksaan pasien yang telah terdaftar dalam sistem. Activity diagram
Memasukkan Pemeriksaan Pasien Lama dapat dilihat pada Lampiran B (Activity
Diagram).

M. Activity Diagram Melihat Data Pasien Anggota

Activity diagram melihat data pasien anggota dapat dilakukan oleh pengguna
level duayakni anggota. Activity diagram melihat data pasien anggota menjelaskan
tentang bagaimana anggota dapat melihat data pasien yang telah didaftarkan
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kedalam sistem. Activity diagram Memasukkan Pemeriksaan Pasien Lama dapat
dilihat pada Lampiran B (Activity Diagram).

N. Activity Diagram Melihat Record Pemeriksaan

Activity diagram melihat record pemeriksaan dapat dilakukan oleh pengguna
level duayakni anggota. Activity diagram melihat record pemerikaan menjelaskan
tentang bagaimana anggota dapat menampilkan data pemeriksaan pasien yang
berisi waktu pemeriksaan dan hasil diagnosis. Activity diagram melihat record

pemeriksaan dapat dilihat pada Lampiran B (Activity Diagram).

O. Activity Diagram Melihat Detail Record Pemeriksaan

Activity diagram melihat detail record pemeriksaan dapat dilakukan oleh
pengguna level dua yakni anggota. Activity diagram melihat detail record
pemeriksaan menjelaskan tentang bagaimana anggota dapat menampilkan data
detail pemeriksaan pasien pada waktu tertentu. Activity diagram melihat detall
record pemeriksaan dapat dilihat pada Lampiran B (Activity Diagram).

P. Activity Diagram Mendaftar Anggota

Activity diagram mendaftar anggota dapat dilakukan oleh pengguna level dua
yakni anggota. Activity diagram mendaftar anggota menjel askan tentang bagaimana
anggota dapat mendaftarkan diri sebagai anggota dan mendapatkan hak akses level
dua. Activity diagram mendaftar anggota dapat dilihat pada Lampiran B (Activity
Diagram).

Q. Activity Diagram Login

Activity diagram login menjelaskan tentang bagaimana sistem dapat
menjalankan fungs melakukan autentifikasi hak akses semua aktor dalam
menggunakan sistem. Activity diagram login dapat dilihat pada Lampiran B
(Activity Diagram).
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R. Activity Diagram Logout
Activity diagram logout menjelaskan tentang bagaimana sistem dapat
menjalankan fungsi melakukan proses keluar dari sistem. Activity diagram logout

dapat dilihat pada Lampiran B (Activity Diagram).

4.3.5. Sequence Diagram

Sequence diagram  adalah dokumentasi suatu diagram terurut yang
menampilkan interaks - interaksi antar objek di dalam sistem. Sequence diagram
digunakan untuk menggambarkan skenario dan memodelkan airan logika dalam
sistem dengan cara visual. Sequence diagram dari sistem pakar diagnosis penyakit

demam tifoid menggunakan metode certainty factor adalah sebagai berikut:

A. Sequence Diagram Memasukkan Pemeriksaan Pasien Baru

Penggambaran sequence diagram memasukkan pemeriksaan pasien baru
digunakan untuk menjelaskan fungs atau method yang akan dibuat. Masing -
masing class akan ditampilkan secara visual dengan gambar. Class yang berperan
dalam sequence diagram Memasukkan Pemeriksaan Pasien Baru adalah view
dashboard, view diagnosisbaru, view hasil, controller ¢_dashboard, controller
c.diagnosis, dan model m_diagnosis. Proses dari aliran sequence diagram diawali
ketika aktor melakukan perintah pada suatu view, selanjutnya view akan mengirim
perintah dengan memanggil method yang terdapat pada controller dimana
controller akan melanjutkan memanggil method pada class yang berhubungan baik
dengan class model jika terdapat query yang diambil maupun class view jika akan
menampilkam sebuah view selanjutnya. Sequence diagram memasukkan

pemeriksaan pasien baru lebih lengkap dijelaskan pada Gambar 4.4
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Gambar 4.4 Sequence diagram memasukkan pemeriksaan pasien baru

B. Sequence Diagram Menambah Data Gejala

Penggambaran sequence diagram menambah data gejala digunakan untuk
menjelaskan fungs atau method yang akan dibuat pada use case menambah data
ggada Masing - masing class akan ditampilkan secara visual dengan gambar.
Sequence diagram menambah data gejala lebih lengkap dijelaskan pada Lampiran
C (Sequence Diagram).

C. Sequence Diagram Mengubah Data Gejala

Penggambaran sequence diagram mengubah data ggaa digunakan untuk
menjelaskan fungs atau method yang akan dibuat pada use case menambah data
ggada Masing - masing class akan ditampilkan secara visual dengan gambar.
Sequence diagram mengubah data gejala lebih lengkap dijelaskan pada Lampiran
C (Segquence Diagram).
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D. Sequence Diagram Menghapus Data Gejala

Penggambaran sequence diagram menghapus data gejala digunakan untuk
menjelaskan fungsi atau method yang akan dibuat pada use case menghapus data
ggada Masing - masing class akan ditampilkan secara visual dengan gambar.
Sequence diagram mengubah data gejala lebih lengkap dijelaskan pada Lampiran
C (Sequence Diagram).

E. Sequence Diagram Melihat Data Gejala

Penggambaran sequence diagram melihat data gegjala digunakan untuk
menjelaskan fungsi atau method yang akan dibuat pada use case melihat datagejala.
Masing - masing class akan ditampilkan secara visual dengan gambar. Sequence
diagram melihat data ggjaa lebih lengkap dijelaskan pada Lampiran C (Sequence
Diagram).

F. Sequence Diagram Menambah Data CF

Penggambaran sequence diagram mengubah data CF digunakan untuk
menjelaskan fungs atau method yang akan dibuat pada use case menghapus data
CF. Masing - masing class akan ditampilkan secara visual dengan gambar.
Sequence diagram mengubah data CF lebih lengkap dijelaskan pada Lampiran C
(Sequence Diagram).

G. Sequence Diagram Mengubah Data CF

Penggambaran sequence diagram mengubah data CF digunakan untuk
menjelaskan fungs atau method yang akan dibuat pada use case menghapus data
CF. Masing - masing class akan ditampilkan secara visual dengan gambar.
Sequence diagram mengubah data CF lebih lengkap dijelaskan pada Lampiran C
(Sequence Diagram).

H. Sequence Diagram Menghapus Data CF
Penggambaran sequence diagram menghapus data CF digunakan untuk
menjelaskan fungs atau method yang akan dibuat pada use case menghapus data
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CF. Masing - masing class akan ditampilkan secara visual dengan gambar.
Sequence diagram menghapus data CF |ebih lengkap dijelaskan pada Lampiran C
(Sequence Diagram).

I.  Sequence Diagram Mélihat Data CF

Penggambaran sequence diagram melihat data CF digunakan untuk
menjelaskan fungsi atau method yang akan dibuat pada use case melihat data CF.
Masing - masing class akan ditampilkan secara visual dengan gambar. Sequence
diagram menghapus data CF |ebih lengkap dijelaskan pada Lampiran C (Sequence
Diagram).

J.  Sequence Diagram Melihat Rekap Data Pasien

Penggambaran sequence diagram melihat rekap data pasien digunakan untuk
menjelaskan fungsi atau method yang akan dibuat pada use case melihat rekap data
pasien. Masing - masing class akan ditampilkan secara visual dengan gambar.
Sequence diagram melihat rekap data pasien lebih lengkap dijelaskan pada
Lampiran C (Sequence Diagram).

K. Sequence Diagram Melihat Data Diagnosis

Penggambaran sequence diagram melihat data diagnosis digunakan untuk
menjelaskan fungsi atau method yang akan dibuat pada use case melihat data
diagnosis. Masing - masing class akan ditampilkan secara visual dengan gambar.
Sequence diagram melihat data diagnosis lebih lengkap dijelaskan pada Lampiran
C (Sequence Diagram).

L. Sequence Diagram Memasukkan Pemeriksaan Pasien Lama

Penggambaran sequence diagram memasukkan pemeriksaan pasien lama
digunakan untuk menjelaskan fungsi atau method yang akan dibuat pada use case
memasukkan pemeriksaan pasien lama. Masing - masing class akan ditampilkan
secara visual dengan gambar. Sequence diagram memasukkan pemeriksaan pasien

lama lebih lengkap dijelaskan pada Lampiran C (Sequence Diagram).
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M. Sequence Diagram Melihat Data Pasien Anggota

Penggambaran sequence diagram melihat data pasi en anggota digunakan untuk
menjelaskan fungsi atau method yang akan dibuat pada use case melihat datapasien
anggota. Masing - masing class akan ditampilkan secara visual dengan gambar.
Sequence diagram melihat data pasien anggota lebih lengkap dijelaskan pada
Lampiran C (Sequence Diagram).

N. Sequence Diagram Melihat Record Pemeriksaan

Penggambaran sequence diagram melihat record pemeriksaan digunakan untuk
menjelaskan fungsi atau method yang akan dibuat pada use case melihat record
pemeriksaan. Masing - masing class akan ditampilkan secara visual dengan
gambar. Sequence diagram melihat record pemeriksaan lebih lengkap dijelaskan
pada Lampiran C (Sequence Diagram).

O. Sequence Diagram Melihat Detail Record Pemeriksaan

Penggambaran sequence diagram melihat detail record pemeriksaan digunakan
untuk menjelaskan fungs atau method yang akan dibuat pada use case melihat
detail record pemeriksaan. Masing - masing class akan ditampilkan secara visual
dengan gambar. Sequence diagram melihat record pemeriksaan lebih lengkap
dijelaskan pada Lampiran C (Sequence Diagram).

P. Sequence Diagram Mendaftar Anggota

Penggambaran sequence diagram mendaftar anggota digunakan untuk
menjelaskan fungsi atau method yang akan dibuat pada use case mendaftar anggota.
Masing - masing class akan ditampilkan secara visual dengan gambar. Sequence
diagram mendaftar anggota lebih lengkap dijelaskan pada Lampiran C (Sequence
Diagram).
Q. Sequence Diagram Login

Penggambaran sequence diagram login digunakan untuk menjelaskan fungsi
atau method yang akan dibuat pada use case login. Masing - masing class akan
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ditampilkan secara visual dengan gambar. Sequence diagram login lebih lengkap
dijelaskan pada Lampiran C (Sequence Diagram).

R. Sequence Diagram Logout

Penggambaran sequence diagram logout digunakan untuk menjelaskan fungsi
atau method yang akan dibuat pada use case logout. Masing - masing class akan
ditampilkan secara visual dengan gambar. Sequence diagram logout lebih lengkap

dijelaskan pada Lampiran C (Sequence Diagram).

4.3.6. Class Diagram

Class diagram menggambarkan hubungan antara kelas yang digunakan untuk
membangun suatu sistem. Dalam paradigma OOP (Object Oriented Programming)
terdapat 3 jenis kelas yaitu model, view dan controller. Berdasarkan sequence
diagram yang telah dibangun, class diagram sistem pakar diagnosis penyakit
demam tifoid menggunakan metode certainty factor terdiri dari 6 kelas model, 24
kelas view dan 8 kelas controller. Class diagram sistem dapat dilihat pada Gambar
4.5.

4.3.7. Entity Relationship Diagram (ERD)

Entity Relationship Diagram (ERD sistem pakar diagnosis penyakit demam
tifoid menggunakan metode certainty factor merupakan gambaran komponen dan
struktur database yang digunakan dalam pembuatan sistem. ERD yang
diimplementasikan pada sistem ini terdiri dari 8 entitas yang dapat dilihat pada
Gambear 4.6.
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Gambar 4.6 Entity Relationship Diagram

4.4 Implementas
Desain yang telah dibuat akan diimplemantasikan ke dalam kode program.

Beberapa hal yang dilakukan dalam tahap implementasi antara lain:

a. Penulisan kode program (coding) menggunakan bahasa pemograman Page
Hyper Text Pre-Processor (PHP) dengan bantuan framework Code Igniter
(Ch.

b. Manaemen basisdata menggunakan DBMS MySQL.

K ode program perhitungan metode certainty factor terdapat di class diagnosis
pada package controllers/user dan pada class m_diagnosis pada package
models/user. Penulisan kode program perhitungan metode tersebut dapat dilihat
pada Tabel 4.4, Tabel 4.5, Tabel 4.6 dan Tabel 4.7.
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Tabel 4.4 Kode program function checkbaru()

No Kode

41. public function checkbaru() {

42 $id_user = $this->session->userdata('id_user');

43 $data]'namal] = $this->input->post('namal);

a4 $data['umur] = $this->input->post(‘'umur');

45

46 $id_pasien = $this->m_diagnosis->ambil_id_pasien();

47 $this->m_diagnosis->insert_pasien($id_pasien, $data, $id_user);

48

49 $id_diagnosis = $this->m_diagnosis->ambil_id_diagnosis();

50 $this->m_diagnosis->insert_id_diagnosis($id_diagnosis);

51

52 $jumlah = $this->m_diagnosis->jumlah();

53 foreach ($jumlah->result_array() as $row) {

54 $jumlah_gejala= $row[‘jumlah’];

55 }

56

57 for ($i=0; $i < $jumlah_gejaa; $i++) {

58 $ambil2 = $this->m_diagnosis->ambil_id($i);

59 foreach ($ambil2->result_array() as $p) {

60 $gejala = $this->input->post($p['id_geaa));

61 $this->m_diagnosis->tambah_gejala($p['id_gejad], $gejaa, $id_pasien, $id_diagnosis);
62 }

63 }

64

65 $CFCombine = $this->m_diagnosis->cfcombine($jumlah_gejala, $id_pasien, $id_diagnosis);
66 $status = $this->m_diagnosis->tambah_diagnosis($CFCombine, $id_diagnosis);
67 $pasien['penanganan’] = $this->m_diagnosis->view_penanganan($status);
68 $pasien['pasien’] = $this->m_diagnosis->view_hasil($id_diagnosis);

69 $data]'username’] = $this->session->userdata('username);

70 $this->load->view('user/header',$data);

71 $this->load->view(‘user/hasil', $pasien);

72 $this->load->view('user/footer");

73

74 }

Pada Tabel 4.4 merupakan kode program function checkbaru() yang berfungsi
untuk melakukan pemeriksaan pasien baru yang belum terdaftar dalam sistem untuk
mengetahui hasil diagnosis, persentase dan saran penanganan. Tahapan menyimpan
perhitungan metode certainty factor pada function checkbaru() terdapat pada baris
57-62. Pada baris 57-62 merupakan perulangan untuk memanggil nilai CF pada
setiap ggda yang ada dan menjalankan function tambah _gejala() pada class
m_diagnosis yang akan dijelaskan pada Tabel 4.5 sesuai dengan banyaknya gejala,
sedangkan untuk menghitung hasil CFcombine terdapat pada class m_diagnosis.
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Hasil perhitungan dari CFcombine yang terdapat pada class m_diagnosisdi ssimpan
ke dalam variabel $CFCombine seperti pada baris 65. Setelah nilai CFcombine
diketahui, maka function akan menyimpan diagnosis pada class m_diagnosis
dengan mengambil nilai balik berupa status penanganan dan menyimpannya pada
variabel $status seperti pada baris 66. Selanjutnya function akan menampilkan
penanganan berdasarkan status penanganan, data pasien dan persentase keyakinan
seperti pada baris 67-73.

Tahap perhitungan dimulai dari mencari nila CF[H,E] perggaa Kode
program untuk menghitung nila CFH,E] yang terdapat pada function
tambah_gejala() dapat dilihat pada Tabel 4.5.

Tabel 4.5 Kode program function tambah_gejala()

No Kode

80. public function tambah_gejala($id_gejala $gejala, $id_pasien, $id_diagnosis) {
81

82. for ($i = 0; $i < count($gejala); $i++) {

83. $jawaban ="";

84. if($gejalal$i] == O}

85. $jawaban = "Tidak";

86. telseif ($gejala$i] == 0.2){

87. $jawaban = "Tidak Tahu";

88. }elseif (Sgejala$i] == 0.4){

89. $jawaban = "Sedikit Yakin";

0. }elseif ($gejala$i] == 0.6){

91. $jawaban = "Cukup Yakin";

92. }elseif ($gejala[$i] == 0.8){

93. $jawaban = "Yakin";

4. }elseif ($gejala[$i] == 1){

95 $jawaban = "Sangat Y akin";

9. }

97. $query1[$i] = $this->db->query("SELECT cf fromtb_cf whereid_gejala="$id_gejala");

98. foreach ($query1[$i]->result_array() as $row) {

99. $cf_pakar[$i] = $row['cf];

100. }

101. SCFHE[$i] = $cf_pakar[$i] * $gejaa[$i];

102 $result = $this->db->query("insert into tb_pemeriksaan values (', '$id_pasien'’, '$id_gejaa,
'Sjawaban’, 'Sgejala[$i]', SCFHE[$i], NOW(), $id_diagnosis)");

103 }

104 return $result;

105}



http://repository.unej.ac.id/
http://repository.unej.ac.id/

46

Pada Tabel 4.5 merupakan kode program function tambah_gejaal) yang
berfungsi menghitung nilai CHH,E] pergegjala dan menyimpan data pemeriksaan
pasien. Tahapan menghitung nilai CF[H,E] perggjaa dimulai dari mengubah nilai
CF setiap jawaban pertanyaan (CF user) yang berupaangkamenjadi sebuah kalimat
dan dismpan pada variabel $awaban yang selanjutnya digunakan untuk
menyimpan jawaban pemeriksaan ke dalam database seperti pada baris 83-96. Pada
baris 97-100 merupakan kode yang digunakan untuk menjalankan query
mengambil nilai CF pakar setigp gegala dan dismpan kedalam variabel array
$cf_pakar. Perhitungan nilai CF[H,E] pergejala didapat dari perkaian antara nilai
CF pakar pergejala dengan nilai CF user pergejala seperti pada baris 101. Hasl
perhitungan nilai CF[H,E] pergegjaatersebut disimpan secara berulang seperti pada
baris 102.

Tahap perhitungan metode certainty factor selanjutnya adalah menghitung
nilac CFCombine. Kode program untuk menghitung CFCombine yang terdapat
pada function cfcombine() dapat dilihat pada Tabel 4.6.

Tabel 4.6 Kode program function cfcombine()

No Kode

107.  public function cfcombine($jumliah_gejala, $id_pasien, $id_diagnosis) {

108 $CFH1 = $this->db->query("SELECT kombinasi FROM tb_pemeriksaan whereid_pasien =
'$id_pasien’ and id_diagnosis = $id_diagnosisLIMIT 0,1");

109 foreach (SCFH1->result_array() as $row) {

110 $CFCombine = $row['kombinasi';

111 }

112

113 for ($i = 1; $i <$jumlah_gejda; $i++) {

114 $query = $this->db->query("SELECT * FROM tb_gejala where jenis = 'demam tifoid' order
by id_gejalaasc limit $i,1");

115 foreach ($query->result_array() as $row) {

116 $id[$i] = $row['id_gejaal;

117 }

118 $result[$i] = $this->db->query("SELECT kombinasi FROM th_pemeriksaan where id_pasien
='$id_pasien' and id_diagnosis = $id_diagnosisand id_gejala="$id[$i]™);

119 foreach ($result[$i]->result_array() as $row) {

120 $com[$i] = $row['kombinasi';

121 }

122 $CFCombine = $CFCombine + ($com[$i] * (1 - $CFCombine));

123 }

124. return $CFCombine;}
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Pada Tabel 4.6 merupakan kode program function cfcombine() yang berfungs
untuk menghitung CFCombine. Tahapan perhitungan dimulai dari mengambil nilai
CF[H,E] ggjda pertama sebagai nilai awa dari CFCombine dengan menjalankan
query seperti pada baris 108-111. Tahap berikutnya mengambil nilai CF[H,E]
perggjala dengan menjalankan query seperti pada baris 113-121 kemudian
mengkombinasikan CHH,E] pergejalatersebut dan mendapatkan nilai CFCombine
seperti pada baris 122.

Kode program penentuan penanganan terdapat pada function
tambah_diagnosis() yang dapat dilihat pada Tabel 4.7. Nilat CFCombine yang telah
didapat akan dicari status penanganannya seperti pada baris 128-132. Penulisan
kode program lainnya dapat dilihat pada Lampiran D (Kode Program).

Tabel 4.7 Kode program function tambah_diagnosis()

No Kode
127 public function tambah_diagnosis($CFCombine, $id_diagnosis) {
128 if ($CFCombine >= 0.9){
129 $status = '‘Demam Tifoid Berat';
130 }eseif ($CFCombine >0 && $CFCombine < 0.9}
131 $status = 'Demam Tifoid Ringan';
132 } elsgf
133 $status = 'negatif';
134 }
135 $result = $this->db->query("update tb_diagnosis set total = $CFCombine, diagnosis =
'$status whereid_diagnosis = $id_diagnosis’);
136 return $status;}
4.5 Pengujian

Tahapan pengujian sistem merupakan suatu tahapan yang dilakukan secara
sistematis untuk menguji dan mengevaluas sistem dengan menggunakan sebuah
metode pengujian sistem untuk mengetahui apakah kebutuhan sistem telah
terpenuhi dan sistem layak untuk digunakan oleh pengguna. Agar pengujian yang
dilakukan lebih valid, maka tahap pengujian sistem pakar diagnosis penyakit
demam tifoid menggunakan metode certainty factor ini dilakukan dengan

menggunakan dua metode, yaitu white box dan black box.
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4.5.1. Metode White Box

Pengujian sistem dengan metode white box dilakukan untuk menguji sistem
dari segi desain dan kode program. Hal tersebut bertujuan untuk mengevaluasi
apakah sistem mampu menghasilkan fungsi-fungsi, inputan, dan keluaran yang
sesual dengan spesifikasi dari kebutuhan sistem itu sendiri. Pengujian dengan
metode white box dilakukan oleh peneiti dengan caramenghitung independent path
yaitu dengan menggunakan suatu pengukuran kuantitatif cyclomatic complexity,
listing program, penentuan jalur independen, dan test case. Tahapan pengujian
menggunakan metode white box melipuiti:

1. Listing Program

Listing program merupakan baris-baris kode yang nantinya akan diuji. Setiap
langkah dari kode-kode yang ada diberi nomor baik menjalankan statement biasa
atau penggunaan kondisi dalam program.

2. Diagram alir

Diagram air merupakan notasi yang digunakan untuk merepresentasikan
aliran kontrol. Aliran kontrol yang digambarkan merupakan hasil penomoran dari
listing program. Diagram alir digambarkan dengan node-node (simpul) yang
dihubungkan dengan edge-edge (garis) yang menggambarkan aur jalannya
program.

3. Kompleksitas siklomatik (cyclomatic complexity)

Kompleksitas siklomatik merupakan metrik perangkat lunak yang
menyediakan ukuran kuantitatif dari kompleksitas logis suatu program. Bila
digunakan dalam konteks teknik pengujian jalur dasar, nilai yang dihitung untuk
kompleksitas siklomatik mendefinisikan jumlah jumlah jalur independen dalam
basis set suatu program. Perhitungan kompleksitas siklomatik menggunakan rumus
[3.1].

V(G)=E-N+2 [3.1]
Keterangan :
V(G) : Kompleksitas siklomatik
E : Jumlah edge

N : Jumlah node
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4. Jalur Independen (Independent Path)

Jalur independen adalah setigp jalur yang melalui program yang
memperkenalkan setidaknya satu kumpulan pernyataan-pernyataan pemrosesan
atau kondis baru. Bila dinyatakan dalam grafik alir, jalur independen harus
bergerak setidaknya sepanjang satu edge yang belum dilintasi sebelum jalur
tersebut didefinisi.

5. Pengujian Basis Set (Test Case)

Pada bagian ini diberikan contoh data yang akan memaksa pelaksanaan jalur
di basis set. Data yang dieksekus dimasukkan ke dalam grafik alir apakah sudah
melewati basis set yang tersedia. Sistem telah memenuhi syarat kelayakan
perangkat lunak jika salah satu jalur yang dieksekusi setidaknya satu kali.

Penguijian sistem pakar diagnosis penyakit demam tifoid menggunakan metode
certainty factor menggunakan metode white box akan diterapkan pada fitur yang
dinilai dapat mewakili sistem pakar diagnosis penyakit demam tifoid sebagai
berikut.

A. Listing Program Metode Certainty Factor

41 public function
42 %id_user = $this->session->userdata(’'id_user');
43 $data[ ‘nama’'] = $this->input->post( ' nama’);
- $data[ "umur'] = $this->input->post( umur’);
46 %id _pasien = $this-»m_diagnosis-rambil_id_pasien();
47 $this-»m_diagnosis->insert_pasien(%id_pasien, $data, %id_user);
49 %id_diagnosis = $this-»m_diagnosis-rambil_id_diagnosis();
58 Sthis-»m_diagnosis-:insert_id_diagnesis(%id diagnosis);
51
52 %jumlah = $this-»m_diagnosis->jumlah();
53 foreach ($jumlah->result_array() as $row) {
54 $jumlah_gejala = Srow[ jumlah'];
55 }
56
57 for ($i=0; $i < $jumlah_gejala ; $it++) {
58 $ambil2 = $this->m_diagnosis->ambil_id(%i);
59 foreach (fambil2-:result_array() as $p) {
60 $gejala = Sthis->input->post($p['id_gejala"]);
61 $this-»m_diagnosis->tambah_gejala(%p[ 'id_gejala'], $gejala, %id_pasien, $id_diagnosis);
62
E ¥
63 1
65 ZCFCombine = $this-»m_diagnosis-:cfcombine($jumlah_gejala, $id_pasien, %id_diagnosis);
66 $status = $this-»m_diagnosis-»tambah_diagnosis($CFCombine, $id_diagnosis);

$pasien[ "penanganan’] = $this->m_diagnosis->view_penanganan($status);
Spasien[ "pasien’'] = $this-»m_diagnosis-»view_hasil(%id_diagnosis);
%data[ "username'] = $this-ssession-ruserdata( username'});
$this->load->view( 'user/header’,$data);

$this->load-»view( 'user/hasil’, $pasien);

$this->load->view( ‘user/footer');

¥

Gambar 4.7 Listing program function checkbaru()
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public function ta zla($id_gejala,$gejala, $id_pasien, $id_diagnosis) {

for ($i = 8; $i < count($gejala); $i++) {
$jawaban = "";

if(3gejala[$i] == 2){
$jawaban = "Tidak";

}else if ($gejala[$i] == @.2){
$jawaban = "Tidak Tahu";

telse if ($gejala[$i] == @.4){
$jawaban = "Sedikit Yakin";

}else if ($gejala[$i] == @.6){
$jawaban = "Cukup Yakin";

}else if ($gejala[$i]
$jawaban = "vakin";

Yelse if ($gejala[$i] == 1){
$jawaban = "Sangat Yakin";

b
$queryl[$i] = $this->db->query("SELECT cf from th_cf where id gejala = '$id_gejala'");
foreach ($queryl[$i]-»result_array() as $row) {

$cf_pakar[$i] = $row[ 'cf'];

L

SCFHE[$i] = $cf_pakar[$i] * $gejala[$i];

$result = $this->db->query("insert intc tb_pemeriksaan values (" ", '$id _pasien’, '$id_gejala', "$jawaban', "$gejala[$i
1", SCFHE[$i], NOW(), $id_diagnosis)");

return $result;

Gambar 4.8 Listing program function tambah_gejala()

public function cfcombine($jumlah_gejala, $id_pasien, $id_diagnosis) { /¥ Load Data golongan Semua */
$CFH1 = $this->db->query("SELECT kombinasi FROM tb_pemeriksaan where id_pasien = "$id_pasien’ and id_diagnesis = §
id_diagnosis LIMIT @,1");
foreach ($CFH1->result_array() as $row) {
%$CFCombine = $row['kombinasi'];
h

for (31 = 1; %1 < $jumlah_gejala; $i++) {

$query = $this->db->query("SELECT * FROM tb_gejala where jenis = "demam tifoid® order by id_gejala asc limit $i,1%);

foreach ($query->result_array() as $row) {
$id[$i] = $row[ 'id_gejala'];

$result[$i] = $this->db->query("SELECT kombinasi FROM tb_pemeriksaan where id pasien = "$id _pasien' and id_diagnosis =
$id_diagnosis and id_gejala = "$id[$i]'");

foreach ($result[$i]-»result_array() as $row) {
$com[$i] = $row[ " kombinasi'];

1
$CFCombine = $CFCombine + ($com[$i] * (1 - $CFCombine));

return $CFCombine;

Gambar 4.9 Listing program function cfcombine()

public function tambah diagnosis($CFCombine, $id_diagnosis) {
if ($CFCombine »= 8.9){

$status = 'Demam Tifoid Berat';

telse if ($CFCombine > @ && $CFCombine < E}.Sh{
$status = 'Demam Tifoid Ringan®;

else{
$status = 'negatif’;

$result = $this->db-»query(“update tb_diagnosis set total = $CFCombine, diagnosis = "$status
id_diagnosis™);
return $status;

where id_diagnosis = §

Gambar 4.10 Listing program function tambah_diagnosis()
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B. Diagram Alir

Gambar 4.12 Diagram alir function tambah_gejala()

e
D D

Gambar 4.13 Diagram Alir function cfcombine()
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Gambar 4.14 Diagram Alir function tambah_diagnosis()

02002020
OO0 =0

Gambar 4.15 Grafik alir function checkbaru()

@ e
Do PP P>
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Gambar 4.16 Grafik alir function tambah_gejaa()
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Gambar 4.18 Grafik alir function tambah_diagnosis()

C. Kompleksitas Siklomatik (Cyclomatic Complexity)

1. Function checkbaru()
V(G)=E-N+2
V(G) = 11-10+2=2

2. Function tambah_gegjaa()
V(G)=E-N+2
V(G)=24-19+2=7

3. Function cfcombine()
V(G)=E-N+2
V(G)=8-8+2=2

4. Function tambah_diagnosis()
V(G)=E-N+2
V(G)=9-8+2=3
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D. Jaur Independen (Independent Path)
1. Function checkbaru()
Jalur 1 = 1-2-3-4-5-6-8-9-10
Jalur 2 = 1-2-3-4-5-6-7-8-9-10
2. Function tambah_gegaa()
Jalur 1=1-2-18-19
Jalur 2 = 1-2-3-4-5-16-17-18-19
Jalur 3 = 1-2-3-4-6-7-16-17-18-19
Jalur 4 = 1-2-3-4-6-8-9-16-17-18-19
Jalur 5 = 1-2-3-4-6-8-10-11-16-17-18-19
Jalur 6 = 1-2-3-4-6-8-10-12-13-16-17-18-19
Jalur 7 = 1-2-3-4-6-8-10-12-14-15-16-17-18-19
3. Function cfcombine()
Jalur 1=1-2-3-7-8
Jalur 2 = 1-2-3-4-5-6-7-8
4. Function tambah_diagnosis()
Jalur 1=1-2-8-5-6
Jalur 2 = 1-2-3-7-5-6
Jalur 3 = 1-2-3-4-5-6

D. Pengujian Basis Set (Test Case)

Tabel 4.8 Test case function checkbaru()

Test case function checkbaru()

Jalur 1
Test Case Jika for ($i=0;$j<$umlah_gejala;$i++) pada
node
6 tidak dilakukan
Target yang diharapkan Gagal menghitung hasil diagnosis dan

menampilkan persentase keyakinan 0% dan status
penanganan ‘negatif’

Hasil pengujian Benar

Path/Jalur 1-2-3-4-5-6-8-9-10

Dilanjutkan..
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Jalur 2

Test Case

Target yang diharapkan

Hasil pengujian
Path/Jalur

Jka for ($i=0:$j<$jumlahgegjala;$i++) pada
node
6 dilakukan

Berhasil  menghitung hasil diagnosis dan
menampilkan persentase keyakinan dan saran
penanganan serta berhasil menyimpan data
Benar

1-2-3-4-5-6-7-8-9-10

Tabel 4.9 Test case function tambah_gejaa()

Test case function tambah_gejala()

Jalur 1

Test Case Jka for ($i=0;%j<count($gejala);$i++) pada
node
2 tidak dilakukan

Target yang diharapkan Gagal menghitung CFH,E] dan gagad
menyimpan data

Hasil pengujian Benar

Path/Jalur 1-2-18-19

Jalur 2
Test Case Jikaif($gejalali] == 0)
Target yang diharapkan Berhasil  menghitung CF[H,E], berhasil

Hasil pengujian

menyimpan data dengan data Jawaban = ‘tidak’
Benar

Path/Jalur 1-2-3-4-5-16-17-18-19
Jalur 3
Test Case Jikaif($gegjalali] == 0.2)
Target yang diharapkan Berhasil  menghitung CF[H,E], berhasil

Hasil pengujian
Path/Jalur

menyimpan data dengan data Jawaban = ‘tidak
tahu’

Benar

1-2-3-4-13-8-9-10

Dilanjutkan...
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Lanjutan...
Jalur 4
Test Case Jikaif($gegjalali] == 0.4)
Target yang diharapkan Berhasil menghitung CHH,E], berhasil

menyimpan data dengan data Jawaban = ‘sedikit
yakin’

Hasil pengujian Benar
Path/Jalur 1-2-3-4-6-8-9-16-17-18-19
Jalur 5

Test Case Jikaif($gejalali] == 0.6)

Target yang diharapkan Berhasil  menghitung CF[H,E], berhasil
menyimpan data dengan data Jawaban = ‘cukup
yakin’

Hasil pengujian Benar

Path/Jalur 1-2-3-4-6-8-10-11-16-17-18-19

Jalur 6
Test Case Jikaif($gejalali] == 0.8)
Target yang diharapkan Berhasil  menghitung CF[H,E], berhasil

Hasil pengujian

menyimpan data dengan data Jawaban = ‘yakin’
Benar

Path/Jalur 1-2-3-4-6-8-10-12-13-16-17-18-19
Jalur 7

Test Case Jikaif($ggalali] == 1)

Target yang diharapkan Berhasil  menghitung CF[H,E], berhasil
menyimpan data dengan data Jawaban = ‘sangat
yakin’

Hasil pengujian Benar

Path/Jalur

1-2-3-4-6-8-10-12-14-15-16-17-18-19

Tabel 4.10 Test case function cfcombine()

Test case function cfcombing()

Jalur 1

Test Case

Target yang diharapkan

Jika for ($i=1;$j<$umlah gejala;$i++) pada
node
3 tidak dilakukan

Gagal menghitung CFCombine dan serta gagal
menyimpan data

Dilanjutkan...
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Lanjutan...
Jalur 1
Hasil pengujian Benar
Path/Jalur 1-2-3-7-8
Jalur 2
Test Case Jka for ($i=1;$j<$umlah_gejala;$i++) pada
node
3 dilakukan
Target yang diharapkan Berhasil menghitung CFCombine dan serta

Hasil pengujian
Path/Jalur

berhasil menyimpan data
Benar
1-2-3-4-5-6-7-8

Tabel 4.11 Test case function tambah_diagnosis()

Test case function tambah_diagnosis()

Jalur 1

Test Case
Target yang diharapkan

Jikaif(3CFCombine >= 0.9)
Berhasil menyimpan data dan menampilkan data
penanganan demam tifoid berat

Hasil pengujian Benar
Path/Jalur 1-2-8-5-6
Jalur 2
Test Case Jikaif(3CFCombine >0 & & $CFCombine <0.9)

Target yang diharapkan

Berhasil menyimpan data dan menampilkan data
penanganan demam tifoid ringan

Hasil pengujian Benar
Path/Jalur 1-2-3-7-5-6
Jalur 3
Test Case Jika $CFCombine selain range tersebut
Target yang diharapkan Berhasil menyimpan data dan menampilkan data

Hasil pengujian
Path/Jalur

status penanganan negatif
Benar
1-2-3-4-5-6
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4.5.2. Metode Black Box

Black box testing merupakan metode pengujian perangkat lunak yang
memeriksafungsionalitas dari aplikas yang berkaitan dengan struktur internal atau
kerja. Metode ini memfokuskan pada keperluan fungsionalitas dari software.
Pengujian black box pada sistem pakar diagnosis penyakit demam tifoid dilakukan
untuk mengetahui apakah masukan dan keluaran dari sistem sesuai dengan
kebutuhan fungsional atau tidak. Pengujian dilakukan pada setiap usecase. Hasil
pengujian black box dapat dilihat pada Lampiran E (Pengujian Black Box).
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BAB 6. PENUTUP

Bab ini beris mengena kesimpulan dan saran dari peneliti tentang penelitian
yang telah dilakukan. Kesimpulan dan saran tersebut diharapkan dapat digunakan
sebagai acuan pada penelitian selanjutnya.

6.1 Kesmpulan
Kesimpulan dari penelitian yang telah dilakukan adal ah:

a.  Penerapan metode certainty factor digunakan pada diagnosis demam tifoid
untuk memberikan perhitungan penyelesaian seberapa pasti pasien menderita
penyakit demam tifoid berdasarkan gejala yang dialami. Langkah awal yakni
menentukan nilai CF pakar yang didapat dari wawancara dengan pakar dan
nilai CF user untuk mewakili tingkat keyakinan gejala yang dialami pasien
dalam rentang 0-1. Selanjutnya pasien memasukkan gejala yang dialami. Dari
ggjaayang dialami tersebut selanjutnya dihitung CFCombine serta persentase
keyakinannya menggunakan metode certainty factor. Hasil dari perhitungan
yang didapatkan adalah persentase keyakinan dan saran penanganan. Hal yang
mempengaruhi hasil persentase keyakinan adalah tingkat keyakinan dari gejala
yang dialami oleh pasien. Semakin pasien yakin akan gejalayang dialami maka
persentase keyakinan yang dihasilkan akan semakin tinggi.

b. Sistem pakar diagnosis penyakit demam tifoid menggunakan metode certainty
factor telah berhasil dibangun berbasis website dengan 2 hak akses yaitu admin
dan anggota dengan fitur utama adalah fitur pemeriksaan pasien yang
dilakukan oleh anggota. Sistem dikembangkan dengan mengadopsi model
waterfall. Model waterfall digunakan karena kebutuhan sistem telah bisa
didefinisikan di awal. Tahap pengembangan dilakukan dengan tahap analisis
kebutuhan, desain, penulisan kode program, pengujian dan pemeliharaan.
Analisis kebutuhan dilakukan dengan cara mencari kebutuhan fungsional dan

non fungsional yang dibutuhkan untuk membangun sistem. Tahap desain
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sistem dilakukan dengan melakukan perancangan sistem dengan membuat
beberapa diagram yang akan digunakan sebagai acuan dalam penulisan kode
program. Selanjutnyadilakukan penulisan kode program dengan menggunakan
bahasa pemrograman PHP, framework Codel gniter, dan database manajemen
MySQL. Tahap pengujian dilakukan setelah penulisan kode program yakni
dengan melakukan pengujian black box dan white box. Tahap terakhir yakni
melakukan pemeliharaan untuk mengetahui fungsionalitas sistem secara
berkala.

6.2 Saran
Adapun saran yang ditujukan untuk memberikan masukan yang lebih baik
yaitu :
a.  Sistem pakar yang akan dikembangkan selanjutnya perlu diberikan peringatan
ketika masukan sistem tidak sesuai dengan rule agar hasil yang didapat akurat.
b. Sistem pakar yang akan dikembangkan selanjutnya akan lebih bak jika
menggunakan lebih dari satu penyakit dan menggunakan diagnosis penunjang
agar hasil yang didapat lebih akurat.
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LAMPIRAN

Lampiran A. Use Case Skenario

A.1 Use Case Skenario Menambah Data Gejala

Tabel A.1 Use case skenario menambah data gejala

ID USC-01

Name Menambah Data Gejala
Participating Actor Admin

Entry Condition Admin akan menambah data gejala
Exit Condition Admin telah menambah data gejala

SKENARIO UTAMA
“Menambah Data Gejala”
Aksi Aktor Reaks Sistem

1. Klik menu penyakit

2. Klik submenu datagejala

3. Menampilkan halaman data
gegjaayang berisi:
a No
b. Kode
c. Ggaa
d. Action

4. Klik tombol tambah gejala
5. Menampilkan halaman form
tambah gejala

6. Mengis kolom

a. kodeggaa

b. ggaa

C. pertanyaan
7. Klik tombol ssimpan

8. Menyimpan data

Dilanjutkan ...
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9. Kembali ke halaman data
gegjala dan menampilkan pesan
“berhasil di tambah”
SKENARIO UTAMA
“Kode Ggala Telah digunakan”
Aks Aktor Reaks Sistem
6. Mengisi kolom
a. kodegeaa
b. ggaa

C. pertanyaan

5. Klik tombol simpan

6. menampilkan pesan “kode
telah digunakan”

SKENARIO UTAMA
“Kolom Belum Diisi”
Aks Aktor Reaks Sistem

5. KIlik tombol simpan

6. Menampilkan pesan “dengan
menunjuk kolom pada form
yang belum diis1”

A.2 Use Case Skenario Mengubah Data Gejala
Tabe A.2 Use case skenario mengubah datagejaa

ID USC-02

Name Mengubah Data Gejala
Participating Actor Admin

Entry Condition Admin akan mengubah data gejala
Exit Condition Admin telah mengubah data ggjala

SKENARIO UTAMA
“Mengubah Data Gejala”

Dilanjutkan...


http://repository.unej.ac.id/
http://repository.unej.ac.id/

99

Lanjutan...

Aks Aktor Reaks Sistem

1. Klik menu penyakit
2. Klik submenu datagejala

3. Menampilkan halaman data
gegaayang berisi:
a No
b. Kode Ggaa
c. Ggaa
d. Action
4. KIlik tombol edit pada kolom
Action
5. Menampilkan halaman form
edit ggjala
6. Mengis kolom
a Gegaa
b. Pertanyaan

7. Klik tombol simpan
8. Menyimpan data

9. Kembali ke halaman data
gejala dan menampilkan pesan
“berhasil diubah”

A.3 Use Case Skenario Menghapus Data Gejala
Tabel A.3 Use case skenario menghapus data gejala

ID USC-03

Name Menghapus Data Gejala
Participating Actor Admin

Entry Condition Admin akan menghapus data gegjala
Exit Condition Admin telah menghapus data gejala

SKENARIO UTAMA
“Menghapus Data Gejala”

Dilanjutkan...
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Aks Aktor

Reaks Sistem

Klik menu penyakit
Klik submenu data ggjala

Klik tombol delete pada kolom
Action

. Klik tombol “ya”

. Menampilkan halaman data

gegjalayang berisi:
a No

b. Kode Ggala
c. Ggaa

d. Action

. Menampilkan pesan “apakah

anda yakin?” dengan tombol
“ya” dan “tidak”

. Menghapus gejala
. Kembali ke halaman data

gejala dan menampilkan pesan
“berhasil dihapus”

SKENARIO UTAMA
“Batal Menghapus Data Gejala”

Aks Aktor

Reaks Sistem

4. Klik tombol delete pada kolom

Action

6. Klik tombol “tidak”

. Menampilkan pesan “apakah

anda yakin?” dengan tombol
“ya” dan “tidak”

. Tidak menghapus gejala
. Tetap di halaman data gejala
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A.4 Use Case Skenario Melihat Data Ggjala
Tabel A.4 Use case skenario melihat data ggjaa

ID USC-04

Name Melihat Data Ggjala
Participating Actor Admin

Entry Condition Admin akan melihat data gegjala
Exit Condition Admin telah melihat data gegjala

SKENARIO UTAMA
“Menambah Data Gejala”
Aks Aktor Reaks Sistem

1. Klik menu penyakit

2. Klik submenu datagejala

3. Menampilkan halaman data
gegjalayang berisi:
a No
b. Kode
c. Ggaa
d. Action

A5 Use Case Skenario Menambah Data CF
Tabd A.5 Use case skenario menambah data CF

ID USC-05

Name Menambah Data CF
Participating Actor Admin

Entry Condition Admin akan menambah data CF
Exit Condition Admin telah menambah data CF

Dilanjutkan...
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SKENARIO UTAMA
“Menambah Data CF”

Aks Aktor Reaks Sistem

1. Klik menu penyakit

2. Klik submenu data CF

3. Menampilkan halaman data CF
yang berisi:

No

K ode Penyakit

Kode Ggaa

MB

MD

Certainty Factor

Action

@rpop T

4. Klik tombol tambah data CF

5. Menampilkan halaman form
tambah data CF
6. Memilih
a. Jenispenyakit
b. Jenisgegala
7. Mengisi kolom
a MB
b. MD

8. KIlik tombol simpan
9. Menghitung nilai Certainty
Factor dan Menyimpan data
10. Kembali ke halaman data CF

dan menampilkan pesan
“berhasil di tambah”

SKENARIO ALTERNATIF
“nilai CF telah ada”

Aks Aktor Reaks Sistem

6. Memilih
a. Jenispenyakit
b. Jenisggaa
7. Mengisi kolom
a MB
b. MD

Dilanjutkan...
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Aks Aktor Reaks Sistem

8. KIlik tombol simpan

9. Menampilkan pesan “data CF
telah ada”
SKENARIO ALTERNATIF
“kolom belum diisi”
Aksi Aktor Reaks Sistem

8. KIlik tombol simpan

9. Menampilkan pesan “dengan
menunjuk kolom pada form
yang belum diisi”

A.6 Use Case Skenario Mengubah Data CF
Tabe A.6 Use Case Skenario Mengubah Data CF

ID USC-06

Name Mengubah Data CF
Participating Actor Admin

Entry Condition Admin akan mengubah data CF
Exit Condition Admin telah mengubah data CF

SKENARIO UTAMA
“Megubah Data CF”
Aksi Aktor Reaks Sistem

1. Klik menu penyakit
2. Klik submenu data CF

Dilanjutkan...
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Aks Aktor Reaks Sistem

3. Menampilkan halaman data CF
yang berisi:

No

Kode Penyakit

Kode Ggaa

MB

MD

Certainty Factor

Action

@ro 0o

4. Klik tombol edit kolom Action

5. Menampilkan halaman form
edit data CF
6. Mengis kolom
a MB
b. MD

7. Klik tombol simpan
8. Menghitung nilai Certainty
Factor dan Menyimpan data
9. Kembali ke halaman data CF
dan menampilkan pesan
“berhasil di ubah”

A.7 Use Case Skenario Menghapus Data CF
Tabel A.7 Use case skenario menghapus data CF

ID USC-07

Name Menghapus Nilai CF

Participating Actor Admin

Entry Condition Admin akan menghapus data nilai CF
Exit Condition Admin telah menghapus data nilai CF

SKENARIO UTAMA
“Menghapus Data CF”

Dilanjutkan...
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Aks Aktor

Reaks Sistem

1. Klik menu penyakit
2. Klik submenu data CF

4. Klik tombol delete kolom
Action

6. Klik tombol “ya”

. Menampilkan halaman data CF

No

Kode Penyakit
Kode Ggaa
MB

MD

Certainty Factor
Action

Qoo o

. Menampilkan pesan “apakah

anda yakin?” dengan tombol
“ya” dan “tidak

. Menghapus nilai CF
. Kembali ke halaman data CF

dan menampilkan pesan
“berhasil di hapus”

SKENARIO UTAMA
“Batal Hapus Data CF”

Aks Aktor

Reaks Sistem

4. Klik tombol delete kolom
Action

6. Klik tombol “tidak”

. Menampilkan pesan “apakah

anda yakin?” dengan tombol
“ya” dan “tidak”

. Tidak menghapus nilai CF
. Tetap di halaman data CF



http://repository.unej.ac.id/
http://repository.unej.ac.id/

106

A.8 Use Case Skenario Melihat Data CF
Tabd A.8 Use case skenario melihat data CF

ID USC-08

Name Melihat Data CF
Participating Actor Admin

Entry Condition Admin akan melihat data CF
Exit Condition Admin telah melihat data CF

SKENARIO UTAMA
“Melihat Data CF”
Aks Aktor Reaks Sistem

1. Klik menu penyakit

2. Klik submenu data CF

3. Menampilkan halaman data CF
No

Kode Penyakit

Kode Ggaa

MB

MD

Certainty Factor

Action

Qo0 o

A.9 Use Case Skenario Méelihat Rekap Data Pasien
Tabd A.9 Use case skenario melihat rekap data pasien

ID USC-09

Name Melihat Rekap Data Pasien
Participating Actor Admin

Entry Condition Admin akan melihat data pasien
Exit Condition Admin telah melihat data pasien

Dilanjutkan....
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SKENARIO UTAMA
“Melihat Rekap Data Pasien”
Aks Aktor Reaks Sistem

1. Klik menu diagnosis

2. Klik submenu data diagnosis

3. Menampilkan halaman data
pasien yang berisi:

No

Nama

Umur

User

Detail

CaepoTe

A.10 Use Case Skenario Melihat Data Diagnosis
Tabd A.10 Use case skenario melihat data diagnosis

ID USC-10

Name Méelihat Data Diagnosis
Participating Actor Admin

Entry Condition Admin akan melihat data diagnosis
Exit Condition Admin telah melihat data diagnosis

SKENARIO UTAMA
“Melihat Data Diagnosis”
Aksi Aktor Reaks Sistem

1. Klik menu diagnosis

2. Klik submenu data diagnosis

Dilanjutkan...
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Aks Aktor

Reaks Sistem

4. KIlik tombol lihat record pada
kolom Detail

6. Klik tombol Detail pada kolom
Detail

. Menampilkan halaman data

pasien yang berisi:

CapoTe

No
Nama
Umur
User
Detall

. Menampilkan halaman data

record pasien yang berisi

SO R0 oTe

No

Nama
Umur
Tanggal
Persentase
Detail

. Menampilkan halaman detail

diagnosis pasien yang dipilih
berisi:

—“Se@hpao0oTw

No

ID Pasien

Nama pasien
Umur

Jawaban

CF user

CF pakar

Total CFCombine
Status
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A.11 Use Case Skenario Memasukkan Pemeriksaan Pasien Lama

Name

Tabel A.11 Use case skenario memasukkan pemeriksaan pasien lama

ID USC-11

M emasukkan Pemeriksaan Pasien
Lama

Participating Actor

Anggota

Entry Condition

Anggota akan melakukan pemeriksaan
untuk pasien lama

Exit Condition

Anggota telah melakukan pemeriksaan
untuk pasien lama dan mengetahui
hasil diagnosis

SKENARIO UTAMA
“Memasukkan pemeriksaan pasien lama ”

Aks Aktor

Reaks Sistem

Klik menu dashboard

Klik tombol lihat record pada
kolom aksi

Klik tombol periksa lanjutan

Mengisi form konsultasi yang
beris pilihan jawaban pada
setiap gejala yang digjukan.
Pilihan jawaban yang digjukan
meliputi:

2. Menampilkan data pasien yang
berisi:
a No
b. Nama
c. Aks

4. Menampilkan halaman data
record pasien yang berisi:
a No
b. Tanggal
c. Persentase
d. Aks

6. Menampilkan halaman form
keluhan

Dilanjutkan...
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Aks Aktor Reaks Sistem

Sangat Y akin
Yakin

Cukup Yakin
Sedikit Yakin
Tidak Tahu
Tidak

S0 Q0 T®

8. Klik tombol check
9. Menghitung hasil diagnosis
berdasarkan jawaban yang
dipilih menggunakan metode
certainty factor
10. Menampilkan halaman hasil
diagnosis yang berisi:
No
Nama Pasien
Persentase
Saran Penanganan

cooTo

SKENARIO ALTERNATIF
“terdapat jawaban yang belum dipilih ”

Aks Aktor Reaks Sistem

7. Mengisi form konsultasi yang
beris pilihan jawaban pada
setiap ggjala yang digjukan.
Pilihan jawaban yang digjukan
meliputi:

Sangat Y akin

Yakin

Cukup Yakin

Sedikit Yakin

Tidak Tahu

Tidak

8. Klik tombol check

SO Q0 TP

9. Menampilkan pesan “dengan
menunjuk pada pertanyaan
yang belum dipilih”
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A.12 Use Case Skenario Memasukkan Pemeriksaan Pasien Baru

Tabe A.12 Use case skenario memasukkan pemeriksaan pasien baru

ID USC-12

Name Memasukkan Pemeriksaan Pasien
Baru

Participating Actor Anggota

Entry Condition Anggota akan melakukan pemeriksaan
untuk pasien baru

Exit Condition Anggota telah melakukan pemeriksaan

untuk pasien baru dan mengetahui
hasil diagnosis

SKENARIO UTAMA
“Memasukkan pemeriksaan pasien baru ”

Aks Aktor Reaks Sistem

Klik menu dashboard

=

2. Menampilkan data pasien
3. KIlik tombol periksa pasien

baru
4. Menampilkan halaman form
keluhan
5. Mengis kolom
a Nama
b. Umur

6. Mengisi form konsultasi yang
beris pilihan jawaban pada
setiap ggjala yang digjukan.
Pilihan jawaban yang digjukan
meliputi:

Sangat Y akin

Yakin

Cukup Yakin

Sedikit Yakin

Tidak Tahu

Tidak

7. Klik tombol check

SO Q0 oW

Dilanjutkan...
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Aks Aktor Reaks Sistem

8. Menghitung hasil diagnosis
berdasarkan jawaban yang
dipilih menggunakan metode
certainty factor

9. Menampilkan halaman hasil
diagnosis yang berisi:

a. NamaPasien
b. Persentase
c. Saran Penanganan

SKENARIO ALTERNATIF
“kolom belum disisi ”

Aks Aktor Reaks Sistem

6. Mengisi form biodata berisi:
a Nama
b. Umur

7. Mengisi form konsultasi yang
berisi pilihan jawaban pada
setiap gegjala yang digjukan.
Pilihan jawaban yang digjukan
meliputi:

Sangat Y akin

Yakin

Cukup Yakin

Sedikit Yakin

Tidak Tahu

Tidak

8. KIlik tombol check

S0P Q0T

9. Menampilkan pesan dengan
menunjuk pada kolom yang
belum diisi

Dilanjutkan...
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SKENARIO ALTERNATIF
“Terdapat jawaban yang belum dipilih”
Aks Aktor Reaks Sistem

10. Mengisi form biodata berisi:
a. Nama
b. Umur

11. Mengisi form konsultasi yang
berisi pilihan jawaban pada
setiap gejala yang digukan.
Pilihan jawaban yang digjukan
meliputi:

Sangat Y akin

Yakin

Cukup Yakin

Sedikit Yakin

Tidak Tahu

Tidak

12. Klik tombol check

S0P QP T

13. Menampilkan pesan dengan
menunjuk pada pertanyaan
yang belum diisi

A.13 Use Case Skenario Melihat Data Pasien Anggota
Tabe A.13 Use case skenario melihat data pasien anggota

ID USC-13

Name Méelihat Data Pasien Anggota

Participating Actor Anggota

Entry Condition Anggota akan melihat data pasien
anggota

Exit Condition Anggota telah melihat data pasien
anggota

Dilanjutkan...
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SKENARIO UTAMA
“Melihat data pasien anggota”

Aks Aktor Reaks Sistem

1. Klik menu dashboard

2. Menampilkan data pasien yang
berisi:
a No
b. Nama
c. Umur
d. Aks

A.14 Use Case Skenario Melihat Record Pemeriksaan

Tabe A.14 Use case skenario melihat record pemeriksaan

ID USC-14

Name Melihat Record Pemeriksaan

Participating Actor Anggota

Entry Condition Anggota akan melihat datarecord
pemeriksaan pasien anggota

Exit Condition Anggotatelah melihat datarecord

pemeriksaan pasien anggota

SKENARIO UTAMA
“Melihat record pemeriksaan ”

Aks Aktor Reaks Sistem

1. Klik menu dashboard

2. Menampilkan data pasien yang
berisi:
a No
b. Nama
c. Umur
d. Aks

Dilanjutkan...
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Aks Aktor Reaks Sistem

3. KIlik tombol lihat record pada
kolom aksi
4. Menampilkan datarecord
pasien yang berisi:
a No
b. Tanggal
c. Persentase
d. Aks

A.15 Use Case Skenario Melihat Detail Record Pemeriksaan
Tabe A.15 Use case skenario melihat detail record pemeriksaan

ID USC-15

Name Melihat Detail Record Pemeriksaan

Participating Actor Anggota

Entry Condition Anggota akan melihat detail data
record pemeriksaan pasien anggota

Exit Condition Anggotatelah melihat detail data

record pemeriksaan pasien anggota

SKENARIO UTAMA
“Melihat detail record pemeriksaan ”

Aksi Aktor Reaks Sistem

1. Klik menu dashboard

2. Menampilkan data pasien yang

berisi:

a No

b. Nama

c. Umur

d. Aks

3. Klik tomboal lihat record pada
kolom aksi

Dilanjutkan...
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Aks Aktor Reaks Sistem

4. Menampilkan datarecord
pasien yang berisi:
a No
b. Tanggal
c. Persentase
d. Aks

5. Klik tombol lihat detail pada
kolom aksi

6. Menampilkan data detail record
pemeriksaan pasien yang
berisi:
a No
b. Gegaa
c. Jawaban

A.16 Use Case Skenario Mendaftar Anggota
Tabel A.16 Use case skenario mendaftar anggota

ID USC-16

Name Mendaftar Anggota

Participating Actor Anggota

Entry Condition Aktor akan melakukan pendaftaran
Exit Condition Akktor telah melakukan pendaftaran

SKENARIO UTAMA
“Mendaftar Anggota”
Aksi Aktor Reaks Sistem

1. Bukahaaman web sistem

2. Menampilkan halaman
tampilan awa

3. Klik menulogin

4. Menampilkan halaman form
login

Dilanjutkan...
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Aks Aktor Reaks Sistem

5. Klik tombol daftar

6. Menampilkan halaman form
pendaftaran

7. Mengisi kolom
Nama
Jeniskelamin
Tempat lahir
Tanggal lahir
Alamat
Username
Password

8. Klik tombol daftar

Qo0 o

9. Menampilkan halaman fom
login dan menampilkan pesan
“pendaftaran berhasil”

SKENARIO ALTERNATIF
“Username telah digunakan”

Aks Aktor Reaks Sistem

7. Mengis kolom
Nama
Jeniskelamin
Tempat lahir
Tanggal lahir
Alamat
Username
Password

8. Klik tombol daftar

@ropo0ooTe

9. Menampilkan pesan “Gagal!
Username telah digunakan”

SKENARIO ALTERNATIF
“Belum Mengisi Kolom ”

Aks Aktor Reaks Sistem

8. Klik tombol daftar

Dilanjutkan...
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Aks Aktor Reaks Sistem

9. Menampilkan pesan dengan
menunjuk kolom pada form
pendaftaran yang belum diis

A.17 Use Case Skenario Login
Tabel A.17 Use Case Skenario Login

ID USC-17

Name Login

Participating Actor Admin, Anggota

Entry Condition Aktor akan melakukan login
Exit Condition Akktor telah melakukan login

SKENARIO UTAMA
“Login”
Aks Aktor Reaks Sistem

1. Bukahaaman web sistem

2. Menampilkan halaman
tampilan awal

3. Klik menulogin

4. Menampilkan halaman form
login

5. Mengis kolom
a Username
b. Password

6. Klik tombol login

7. Menampilkan halaman
dashboard

Dilanjutkan...


http://repository.unej.ac.id/
http://repository.unej.ac.id/

119

Lanjutan...

SKENARIO ALTERNATIF
“Username dan Password Salah”
Aks Aktor Reaks Sistem

5. Mengis kolom
a Username
b. Password

6. Klik tombol login

7. Menampilkan pesan “Login
gagal! Username atau
Password Salah

SKENARIO ALTERNATIF
“Belum Mengisi Kolom ”
Aksi Aktor Reaks Sistem

6. Klik tombol login

7. Menampilkan pesan “dengan
menunjuk kolom padaform
login yang belum diisi”

A.18 Use Case Skenario Logout
Tabel A.18 Use case skenario Logout

ID USC-18

Name Logout

Participating Actor Admin, Anggota

Entry Condition Aktor akan keluar dari sistem
Exit Condition Aktor telah keluar dari sistem

SKENARIO UTAMA
“L ogout”
Aks Aktor Reaks Sistem

1. Klik menu logout

2. Menampilkan halaman
tampilan awadl
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Lampiran B. Activity Diagram

B.1 Activity Diagram Menambah Data Gejala

120

Aktor Sistem
mulai
Kiik menu penyak it

(" menampikan haiaman form

"

[mw.ﬁ'wm kade gejala, gejaia dan ﬂwm)

e N

<& ¥

.

kit tombal simpan

kolom b

tidak

§rs

kode gejala tel

tid}

yang belum diisi”

\_

lim diisi

rmmkm pesan “dengan
J Mﬂ*kﬂmmam

o
menampilkan pesan kode tal

ya
; digunakan®
L

)

ah digunakan

ok

menampikan pesan "bert i di ambah”

o

salesal

Gambar B.1 Activity diagram menambah dataggjaa
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B.2 Activity Diagram Mengubah Data Gejala

Aktor Sistem

Emmm hmmmaaj
" Kl tombol edit pada ( menampikan halaman form edit

mrrﬂiksn halaman  data gejala dan
~ menampilkan pesan “berhasi divbah”

salesai

Gambar B.2 Activity diagram mengubah data gejala
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B.3 Activity Diagram Menghapus Data Gejala
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Aktor

Sistem

/’ﬂ\

MMthdﬂHgﬁm]E

}(m#ﬂ!ém pesan “apakah anda ysm')

Kiik tombol "tidak®

- ;
menghapus gelala
W
mm;amm halaman data gejala dan
nmanﬁm paﬁm “barhasil dihapus”
selesai

Gambar B.3 Activity diagram menghapus data gejala
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B.4 Activity Diagram Melihat Data Gejala

123

Sistem

e

Qimm enu data gejala

>

v

—~

salesai

Gambar B.4 Activity diagram melihat data gegjala
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B.5 Activity Diagram Menambah Data CF

Aktor Sistem

miflai

e

W.ﬂaécF (r wpilkan h‘ﬂﬁrr'r’aﬁdahc‘.Fj
|

ik tombol tambah data CF Emmm form mdmgﬂ%
C memili jeris penyakit, fenis gejala )

['“5'. gisi kolom
Menampikan pesan “dengan

e ) v mentnjuk kolom pada form
ik tombol simpan TIENL U n pd

Kk su

kolom bglum diisi

tidgk @
} ya menampilkan pesan “data CF |
telah ada™
b 4 i ;

nilai CF telah ada

menampikan halaman data CF dan
menampikan pesan “berhasi ditambah’

.

selesai

tidek

Gambar B.5 Activity diagram menambah data CF
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B.6 Activity Diagram Mengubah Data CF

Aktor Sistem

* ki tombol adit pada
kelom Action

[mmmmmac!fdm c#‘)

msrglﬂmg rlagf;ﬁrtanty Factor
dan menyimpan data

W

menampilkan halaman data CF dan
gnammpﬂarpam: 'hamaaidi.bah

:

selesai

Gambar B 6 Activity diagram mengubah data CF
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B.7 Activity Diagram Menghapus Data CF

Sistem

mjiai

Kiik menu penyakit

b4
[ Kiik submenu data CF j > menampilkan hataman da’faGFf

“kik tombol hapus pada ) el
Kolorn Action _,-‘l —»| menampilkan pesan 'ﬂmmmn'J

A
ki tormbol ya®
W
menampikan halaman data CF dan
‘menampilkan pesan “berhasil dihapus”
selesai

Gambar B.7 Activity diagram menghapus data CF
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B.8 Activity Diagram Melihat Data CF
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Aktor Sistem

Gambar B.8 Activity diagram melihat data CF

B.9 Activity Diagram Melihat Rekap Data Pasien

Aktor Sistem
myiai
-_ki;-m-dag'nds:. }
Gﬁ: subment ﬂat;h'da{gmﬁ;J [mmmmn halaman data pasien )
sgéa

Gambar B.9 Activity diagram melihat rekap data pasien
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B.10 Activity Diagram Melihat Data Diagnosis

Ak tor Sistemn
®
rreflai
kﬂ;mdﬂg’wﬂs l_
@g,wm data dﬂgmﬁa “krrmarrﬁm halaman data pam)

kal_léai-racmﬂ pada kolom m)—

HEWMM halaman detail ﬂag-mls-m;an)

v

G&-iﬂl‘rtlol detalpa‘lhlmlﬂm‘datﬂ}

@#amlmhmn da'taildw%

selesai

Gambar B.10 Activity diagram melihat data diagnosis
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B.11 Activity Diagram Memasukkan Pemeriksaan Pasien Lama

129

Aktor Sistem
{ data pasien |
Gﬂ(-ml lihat recond pada lmlcrnﬁlosi)‘ (mnﬂmhdarrﬁn thixrsmnj.pmi@

ik tombol periksa lanjutan

i
&

o "

belum dipilih

menunjuk paca peranyaan ma]

Jawaban belum dipilih
tigak

|

jawaban yang dipiliv menggunakan.

metode certainty factor ]

Gambar B.11 Activity diagram memasukkan pemeriksaan pasien lama
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B.12 Activity Diagram Memasukkan Pemeriksaan Pasien Baru

130

Aktgr Sistem
.rnammpilﬂndaiamsién_

Wik tombol periksa bans

=

.

 menampilkan halaman form baru\‘/
mpi p E

v
kolom belum diisi
tigak
2 ya 4 Menarmpilkan “dengan
pasan “den
/=1 menunjuk pada pertanyaan yang,
Jawaban belum dipilih L Beiure PRk
tigak
Jawaban yang dipilih menggunakan
metode certainty factor

selesai

Gambar B.12 Activity diagram memasukkan pemeriksaan pasien baru
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B.13 Activity Diagram Melihat Data Pasien Anggota

131

Aktor

Sistem

miflai

kiik menu dashboand

selesal

Gambar B.13 Activity diagram melihat data pasien anggota

B.14 Activity Diagram Melihat Record Pemeriksaan

Aktor Sistem
n;mnarmlla‘h data pasien
G& ‘embol lihat record pada mnsmj} Eﬂm‘m‘rﬂm halaman data record paai.m)

selesal

Gambar B.14 Activity diagram melihat record pemeriksaan
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B.15 Activity Diagram Melihat Detail Record Pemeriksaan

132

Aldor

Gﬂc-ml lihat recond pada ktllcm‘sksi]

(=

) mmmmﬁ.pw@

v

E&Wil‘ﬂtd&tﬂpadakmm;

30

selesai

B —

Gambar B.15 Activity diagram melihat detail record pemeriksaan

B.16 Activity Diagram Logout

Ak tor

Sistem

L

menampikan halaman home. ]

.

selesai

Gambar B.16 Activity diagram logout
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B.17 Activity Diagram Mendaftar Anggota

Aktor Sistem

jika kolom kosong “dengan menunjuk kolom

Gambar B.17 Activity diagram Mendaftar Anggota
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B.18 Activity Diagram Login
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Aktor

Sistemn

,— b

Gwdmmmm danpamwha:-d}

Jika kolom kosong

¥

usemame dan

Gambar B.18 Activity diagram login
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Lampiran C. Sequence Diagram

C.1 Sequence Diagram Menambah Data Gejala

3 @ @

@

Admin V.Dashboard .Datagejala W.Tambahgejala C.Gejala M.Gejala
M | | | |
| | [ |
| | | |
1: href="<7?php echo base_url{)?>index.php/admin/gejala™ I l | I
|
" I I I I
| 1.1 index() | | . |
i i i m 1.1.1: gejala() |
| | 1.1.2: retum array
| > Ihis—:lcadllwicwldamgejala,dmz} m,{,,,,
g |
3. href="<7php echo site_ ud{) 7=index php/admin/ gejalaitambah” ’Lf | | |
| h...J.I 3.1: tambahi) | |
Ll ] i
J i i
I 811 this->lad-sview(tambahgejaiz) I
|
4: action="<7php echo site_arl() ?=index. php/adminigejala/add T |
nf'l 4.1: add() | ) |
L | 4.1.1: gejaial) |
412 retum array
i <_________TI.T.ETaHb_ah__gejala[data]
|
| |
| | 4.1.4: retum result
l4.1.5: rdirect() |
i I !
alt |
& action="<7php echo site_url(} ?=index phpladmip/gejalaladd | |
_[ilka data yang dimasukkan sudah adaj | 5.1 add() |
L 5.1.1: gejala() !
I 5.1.3: redirect() 5.1.2: metum array
=
| D ¢ = |
| | |
! !
T T
| | |
| | |
[ |
| |
| | |
| | |
| | |
i ! ! !

Gambar C.1 Sequence diagram menambah data ggjala
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C.2 Sequence Diagram Mengubah Data Gejala

—@

W.Datagejala
|

s

Admin

—@

W.Dashboard
|

1: href="<?php echo base_url() 7hindex phpladmin/gejala™

—9

W Editdatagejala
I

|
Tk indcx[]l

136

9

I
|
|
I
I
|
|
I
h

3: href="<%php ccl o-site_ur() F=index. phpadrhin/ gejalaledit=id

3.1: edit(id)

C.Gejala M.Gejala
| |
| |
| |

’Ij 1.1.1: gejala() |
| 1.1.2: retum array

|

D< |

| |

| |

| |

I . . I

3.1.1: view gejalalid) |

.

5 action="<7php echc{ site_uwrl() ?=index. phpiadmi r}:‘gejala.l‘update'

|
|
2 this-:»l{:ulpd-wiewfdatage}aia.data]
t
|
|
|
|
|
Il
|
|
|

=

4: thiz->oad-»view|editdatagejala)

| 3.1.2: mtum array

5.1 update()

A

5.1.1: update_gejalajdata)

6 redirect()

51.2) retum result

e

Gambar C.2 Sequence diagram mengubah data ggjala

A
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C.3 Sequence Diagram Menghapus Data Gejala

s —@® @ O o

Admin W.Das ht:-oa rd W, Datagmala C.Gejala M.Gejala

1.1 index()

1: href="<?php echo base_u rlmndex.ph pladmin/gejala”
1.1.1: gejala()

1.1.2; retum array

I
|
|
|
|
I 2. this-~load-~view(datagejala data) @ @z 0 e

1;}-\——-5———

I
3. href="<?php echo s|te ud{)} T=index. phpradmlnfge}alidelete =id

3.1: deletejid)

I
|
’D 3.1.1: delete_gejala(id)
I
I

3.1.2: retum result

|
|
' AffadiGag @30 0 e SUPEERO TR

»

Gambar C.3 Sequence diagram menghapus data gejala
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C.4 Sequence Diagram Melihat Data Gejala

@ -© O

A

.-E.dinin

W, Dashbc}ard

W, Datagepla C.Gejala

1: href="<?php echo base u rIu'H.bTﬂcx phpfadmin/gejala” |

138

i N

M.Gejala

17 ind

I[I index) ’h 1.1.1: gejalal)
I :

|

I

|

I 1.1.2: retum array

Gambar C.4 Sequence diagram melihat data ggjala

2: this->load->view(datagejala data) C]<_ ______________
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C.5 Sequence Diagram Menambah Data CF

139

Admin V.Dashboard V. .DataCF V. TambahCF CCF M.CF
1: action="<7php echo site_url() Paindesx, phpradmindct ! ! ! !
-...Ll | 1.1 index(} | |
L | | 10 el 1
g I | I.
|
| | | 1.1.2: result amay
| 2. this->loady>view(datact data} lJ_
B | HJ |
; - y . TN |
3: href="<7php echo site_ud{} ?~index php’admin/ciitambal
> ah: tambahi) | 2 |
']_I I 3.1.1: penyakit{)
I I 1
! I I 3.1.2: retum array
| | | .
| 3.1.3: gejala()
|
I 3.1.4: retum array
| 3.1.5: this-=load->view(tambahcf) ]
LI |
4: action="<?php echo site_url) ?>index. phpbadmin/ciladd I | |
1 LJ.| 4.1: add(} | |
'Ll 411 off) |
I 4.1:2: result aray
|
! : 41.3: tambah_cfidata)
| |
4.1.4: retum result
4.1.5: redirect() it =
-l
r |
I
| | |
alt 5 action="=2php gcho site_url} P=index. phm'a.%imin.-‘da‘tarr‘.bah i i
liika data yang dimasukkan sudah ada (] L| 5.1: add() l -
S51.4:06f)
| Bl
L
5.1.2: result aray
5.1.3: radirect() it =
|
| g™
| |

Sl ey

Gambar C.5 Sequence diagram menambah data CF
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C.6 Sequence Diagram Mengubah Data CF

—e

. Dashboard V.DataCF

A

Admin

|
1: href="<Zphp echo site_ U}

Txindex. phpd adrmin of

—9

V.EdtCF

1.1: index{)

Z this—blcadlr =yigw(datacf data)

3: href="<7php echals'rtc_uﬂ[] ?>indcx.php-'adwﬂ%a‘gcjala;‘edit:id_d

3.|H s editid_ cf)

gl

o site_url() ?=index. php/abminicilupdate®

|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
4 action="<Tphp clkzh
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|

4.1

g

3.1.7: this->load->view|editcf)

1.4.1: ff)

140

1.1.2: result aray

311 penyakit()

v __

3.1.2: retum array

3.1:3: gejalal}

3.1.4: etum array

3.1.5: view cfiid)

4.1 update{id_cf)

[
}3: redirect()

o=yl

3.1.6: retum array

4.1.1: update_cflid_cfdata)

T )

r

4:1.2: retum result

Gambar C.6 Sequence diagram mengubah data CF


http://repository.unej.ac.id/
http://repository.unej.ac.id/

141

C.7 Sequence Diagram Menghapus Data CF

i —@® —@ O @

Admin VDashbDard W.DataCF C.CF M.CF

[

[

I 1.1: index) e I
| : 1.1.1: cff)

|

[

[

1: href="<?php-echo site urI } ?>index. php'adminscf

| 1.1.2: esult aray

21 this->load-=view(datacf data) m{ ___________________
|

i) F=inde . phpd admin/ offde m id |

3! href="<Tphpecho site_
3.1 deletet(id_cf} |

3.1.1: delete_cffid_cf)

|
|
| 3.1.2: retum result
|
|

D‘ 3.1.3; redirect()

%‘

Gambar C.7 Sequence diagram menghapus data CF
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C.8 Sequence Diagram Melihat Data CF

. —@ @ © ®

Admin W Da.shbc:aar-:l ".u"DataGF C.CF M.CF
] |
I
|

1: href="<?phpacho site_ ur{} '?=-|n & x.php/ admindcf
; 10 index()

I
h.
: .Ij 1.4.1: cff)
|
|
|
|

I 1.1.2: result amay
2; this-=load-=view(datacf data) g]< ______________

| |
' ' | Gambar

C.8 Sequence diagram melihat data CF
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C.9 Sequence Diagram Melihat Rekap Data Pasien

. —@® @ O

Admin V.Dashboard V.Datapasien C.Diagnosis

1: href="<7php echo site_ud(} ?-‘-‘jndex.plip.fadntim'diagn{:-sis

I
I
I
1.1: index() |

g

I
I
|
|
|
|
I 1.1.3: this-=load-=view|datapasien data)

Gambar C.9 Sequence diagram melihat rekap data pasien

1.1.1: view _all_pasien()

1.1.2: result aray

143

@

M.Diagnosis
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C.10 Sequence Diagram Melihat Data Diagnosis

—0

X

Admin

144

@

M.Diagnosis

V.Dashboard .Datapasien V.datareoord V. datadetail C.Diagnosis
| I
| |
j |
1: href="<?php acho site._ud() ?=inde s php admin/ diagy |
1.7 index(} i
1141 view_all_pasien)
1.1.2) retum array
1.1.3: this->load->view(datapasien data)
I s
|
2: href="<?php echo site_ur{) 7~indexphp/admin/diagnosis/record/id i i }
Pl 21 record(id_pasien) | | |
2'1 1! view _pasien(id) }
r 1
. » . | 2.1.1.1: retum amay

3: this-=load->view|datarecord data) |
| L |

1 el
4: href="<?php echo site_ud{) 7=index.php/ adrpin/ diagnosis/detaillid h! 4.1: dethiid_diagnosis) !

4.1.7: this->load->view(datadetail data

F 3

4.1.1: view_totaliid_diagnosis)

Gambar C.10 Sequence diagram melihat data diagnosis

4.1.2: result amay
e o
4.1.3: view_pasien(id_pasien)}
4.1.4: result amay
4.1.5: view_detail_pemenksaan(id_diagnosis)
4.1.8: result aray
-
8
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C.11 Sequence Diagram Memasukkan Pemeriksaan Pasien Lama

! 0 @

2: href="<?php echo:site_ur|

3! href="<2php echo sitd

E—— |

—@

—@

O

145

i B

| ui(} 7=index.php/ user/diagnosis/Bnjutanid
1

4: action=]

3.1: lanjutan{id_pasien}

g

=?php echo site_url() ?~index. phpfuser'dashboard/checklanjutd

prid™

3.1.1: this->load->view(diagr

osislanjutan,data)

"

i

4.1: checklanjuts

anfid_pas)

y

|

4.1:1: view_id_pasien{id_pas)

A it W.Dasboard W .Detailrecord C.Dashboard V.Diagnesislanjutan V.Hasil C.Diagnosis M.Diagnosis
| |
I I
1: hraf="<7php acho site_d{) ?>index php/user/dashboard” | |
1.4 index() | . ) !
| L 1.1.1: view_record(id_user) |
| :
| |
I 1.1.2: retum array
I‘ 1.1.3; this->load ->view(dashboand data)
L—l‘ § i
} ?=index.php/user/dashboard/detail_record id™ | |
| | |
2.1: detail_record(}d_pasien) | |
+ L 2/1.1: view_id_pasien(id_pasien) |
| -
|
I 212 retum array
! I
| 21.3 view detail_record{id_pasien)
|
|
l 2.1.4: retum array
| <
|
| 21.5: this->load >view(detairgord data)

e e oo e e oy

4.1.2: petum array
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412 retum array

4.1.3: ambil_id_diagnosis(}

4.1.4: result amay

4.1.5 inset_id_diagnosis(_id_diagnosis)

4.1.6: jurnlah()
< 4.1.7: retum array
loop
41.8: ambil_id(i)
[leor}
4.1.%: retum array
<
41.10: tambah_gejala(id_gejala gejala id_pasienid_diagnosis)

41115 cf_combine{jumiah_gejala,id_pasien,id_diagnosis)

4.1.12: tambah_ diagnosi ibing,id_diagnosis)

4.1.13: retum status

4.1.14: view_penanganan(status)

4.1.15: retum amray

4.1.16: view_hasilid_diagnosis)

4147 retum array

1.18: this-»load->view(hasil, data)

4

A

ll_|‘
I
]

Gambar C.11 Sequence diagram memasukkan pemeriksaan pasien lama
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C.12 Sequence Diagram Memasukkan Pemeriksaan Pasien Baru

5 —O @ —@® —@ O @

Anggota W.Dasboard C.Dashboard V. Diagnosisbaru . Hasil C.Diagnosis M.Diagnosis
24 | | |

| |
|

1.1t index{) |

|

| |

1: href="=7php echo site_ur() ?>ir£dx.ph pluser/dashboard” I
1

L b

: view_record(id_user)

1.1.2: retum array

1.1.3: this->load->view(dashboard daty

=%

]
Ay el

2: href="<?php echo site_ud{} ?~index.php/user/diagnosis’™
]

y

2.1 index()

2.1.1: this->load->view(diagnosis}

I . |

3.1] checkbaruf) |

3.1.1: ambil_id_pasien()

3.1.2 retum array

3.1.3: ambil_id_diagnosis()

3.1.4 result aray

3.1.5: insert_id_diagnosis(id_diagnosis)

|
(]
3: action="<Tphp echo site_url(} ?~index. php/userdiagnogis/checkbaru™
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
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|
3.1.6: jumiah{)

317 retum array

3.1.8: ambil_id{i}

{loopt
3.1.9 retum array

.].10: tambah_ gejalalid_gejala gejala id_pasien,id_diagnosis)

3411 cf_combine(jumiah_gejala; id_pasien,id_diagnosis)

3.1.12: tambah_diagnosis(cfoombine,id_diagnosis)
3.1.13: retum status
<
3.1.14: view_penanganan{status)
3.1.15: etum amay
e ——
3.1.16: view_hasiliid_diagnosis)
3147 retum amray
<__
3.1.18: this=lad->view(hasil, data) T

B

Gambar C.12 Sequence diagram memasukkan pemeriksaan pasien baru
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C.13 Sequence Diagram Melihat Data Pasien Anggota

N . S @

Anggota V. Dasboard C.Dashboard M.Diagnosis
| 1: href="<?php echo s'rte_+r|[] Txindex. php/user/dashboard™ I I
1.1 index() I I
; .'LI 1.1.1: view_record(id_user) |

|

I 1.1.2: retum array

| ________________
I

|

1.1.3: this=>load->view(dashboand@ata)

F .

Gambar C.13 Sequence diagram melihat data pasien anggota
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C.14 Sequence Diagram Melihat Record Pemeriksaan

s —@® @ © @

Anggota W Dasboard V. Detailrecond C.Dashboard M.Diagnosis
| |

I I

I |

e

1: href="<7php echo site_ud{} ?=inde 'dashboard™
re php e site_ur{} ?7=indexlphp/user/das i 1.1: jndex()

I
I
I
:
J 1.1 view_record(id_user)
I
|
|
|
|

=

1.1.2: returm array

1.1.3: this-=load =kiew|dashboand data)

—

2: href="<7php echo:site_ud{} ?~index

=

I
I
hp!user/dashboard/detail_record/d” I

2.1:detail_r4:-oord[id_p&sien] Jl_

I
i P 2.1.1: view_id_pasien(id_pasien) ik
| | >
|
: I 2.1.2: retum array
i i { ___________________
i i 2.1.3: view_detail_record(id_pasien)
I |
I I 2.1.4: retum array
| | S e T
l |;.1 5 this=load=view(detailrecord d4
I
|
I

____|'_§

Gambar C.14 Sequence diagram melihat record pemeriksaan
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C.15 Sequence Diagram Detail Melihat Detail Record Pemeriksaan

! 0 @ e @ o

Anggota V. Dasboard V. Detailrecord W .Pemeariksaan C.Dashboard M.Diagnosis
M | | | | |
| | | I |
| | | L |
1: hwaf="<?php echo site_urd(} ?Hindex phpluser/dashboard™ | |
; 4 | 1.1 index{) |
| ! P 1.1.1: view_record(id_user}
| I
| | |
I I ! 1.1.2: retum arra;
l ! ! PN il (S
I 1.1.3::thi's-a-bad-}view[dashboard.dal#} :
d]‘ | | |
| | & |
2: href="<7php echo site_ ud() P~index.php/user/dashboard/détall_record id” | | |
| | | | |
12.1: detail_record{id_pasien) | i — b ) |
! ! b 211 view_id_pasien{id_pasien) i
| |
| | |
I I | 2.1.2; refum array
: | : o S
I I I 21.3: view_detail_record(id_pasien)
I I |
' ' 2.1.5: this->load-»view{detailrecord data) S B AT
i i 1.5: this->load ->view : e e ey
|
I

L
|
|
|
|

I
. |
3: href="<7php echo site () P>index php/user/dashboard/pbmeriksaaniid p&idd I
3.1: pemeriksaan(id | pasienid_diagnosis) |

! b .1.1: view_detail_pemerksaan{id_pasien,id_djagnosis)

|

|

|

|

I

G ——— ]

3.1.2: retum array

31 ? this->load ->view(pe meriksapn data)

Gambar C.15 Sequence diagram melihat detail record pemeriksaan
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C.16 Sequence Diagram Mendaftar Anggota

s

Admin

1: href = <Zphp echo dite_url() ?:index.pnpfnomexlogltn

—®

W.Home
|

—@

V. Login

1.1 login()

—®

. Daftar

. href = <7php echo sjte_ur*’] ?=index.php/home/daftar

|
| |
| |
| |
| |
w |

1.1.1: this-=logd -=view(login)

2.1: daftar()

h §
S E—

-
' i

2.1.1: this->load ->view(da ftar) }

Login M.Login

|
|
3. action="<7php echo site_yrl(} ?=index phpfogin/daftar” | 4.1 daftar() |
t | el |
I ! ! ! 3.1.1: view_user()
| | |
| | | 3.1.2: retum array
| | . sl i e
| | | <
3.1.3: tambah_user{data)
3.1.4: redirect()

I e i
| |
| |
| |

alt | |
— | |
fjika user telah ada] } I
4 action="<7php echo sitg url() ?=index. phpfoginidaftar | |
4.1: daftar() | !
| | |
T P 4.1.1: view_user{) |
s e R ettt - -—— 1——— —————————————————————————————— +
| 4.1.2: retum array
4.1.3: redirebt() et e S
| :

Gambar C.16 Sequence diagram mendaftar anggota
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C.17 Sequence Diagram login

; —© 0 @

User W.Home

-
=

|
|
1.1: logini) I

1: href = <?php echo site_uri() ?>indcx.ph;-‘Emca‘login

2 action="<?php aechosite_url() ?=indéx. phplogin/submit®

|
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|
|

2.1 submit()

211 cek_login{username password)
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S

2.1.2: retum result

153

alt

[iika login gagal}

|

3. href = <7php acho site_url() ? ~index. php/homedogin

3.1 submit()

4: redirect(site_url())

3.1.1: cek_login{username password)

1
|
|
|
|
|
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|
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|
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|
|
|
|
I
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|
|
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I
|
|
|
|
|
1
|
|
|
|
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-

Gambar C.17 Sequence diagram login
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C.18 Sequence Diagram logout

5 —@ © O

User V. .Dashboard C.Login
] I

I
| |
1: href="<?php echo site_ud(} Z=indexphp/loginflogout” I

1.1: logout
>D ogout) .D 1.1.1: redirect()
|

Gambar C.18 Sequence diagram logout
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Lampiran D. Kode Program

D.1.Kode program class controller/user/diagnosis

155

<?php

defined('BASEPATH") OR exit('No direct script access allowed’);

class Diagnosis extends CI_Controller {

public function __construct() {

}

parent::__construct();

$this->load->hel per(‘url’);

$this->load->model (‘'user/m_diagnosis);

$isLoggedin = $this->session->userdata(’level");

if($isLoggedin == null || $isLoggedin I="2"){
redirect("/");

}

public function index() {

}

$id_pasien = $this->session->userdata('id_pasien’);
$data['pertanyaan’] = $this->m_diagnosis->pertanyaan();
$data['username] = $this->session->userdata(‘username’);
$this->load->view('user/header', $data);
$this->load->view(‘'user/diagnosi sbaru’, $data);
$this->load->view(‘user/footer");

public function checkbaru() {

}

$CFCombine = $this->m_diagnosis->cfcombine($jumlah_gejala, $id pasien, $id_diagnosis);
$status = $this->m_diagnosis->tambah_diagnosis(3CFCombine, $id diagnosis);

$id_user = $this->session->userdata('id_user');
$data]'nama] = $this->input->post('nama);
$data]'umur'] = $this->input->post(‘'umur’);

$id_pasien = $this->m_diagnosis->ambil_id_pasien();

$this->m_diagnosis->insert_pasien($id_pasien, $data, $id_user);

$id_diagnosis = $this->m_diagnosis->ambil_id_diagnosis();

$this->m_diagnosis->insert_id_diagnosis($id_diagnosis);

$jumlah = $this->m_diagnosis->jumlah();

foreach ($jumlah->result_array() as $row) {
$umlah_gejala= $row['jumlahT;

}

for ($i=0; $i < $jumlah_gejaa; $i++) {
$ambil2 = $this->m_diagnosis->ambil_id($i);
foreach ($ambil 2->result_array() as $p) {
$gejaa = $this->input->post($p['id_gejalal);

}

$this->m_diagnosis->tambah_gejaa($p['id_gejaa], $gejala, $id_pasien, $id_diagnosis);
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$pasien['penanganan’ = $this->m_diagnosis->view_penanganan($status);
$pasien['pasien’] = $this->m_diagnosis->view_hasil($id_diagnosis);
$data['username’] = $this->session->userdata('username’);
$this->oad->view('user/header', $data);

$this->load->view(‘user/hasil', $pasien);

$this->load->view('user/footer');

}

public function lanjutan($id_pasien) {
$data['id_pasien] = $this->m_diagnosis->view_id_pasien($id_pasien);
$data['pertanyaan’] = $this->m_diagnosis->pertanyaan();
$data['username] = $this->session->userdata(‘username’);
$this->load->view('user/header’, $data);
$this->load->view('user/diagnosislanjutan’, $data);
$this->load->view('user/footer");

}

public function checklanjutan($id_pas) {
$id_user = $this->session->userdata(’id_user");
$idp = $this->m_diagnosis->view_id_pasien($id_pas);
foreach ($idp->result_array() as $row) {
$id_pasien = $row['id_pasien];

}
$id_diagnosis = $this->m_diagnosis->ambil_id_diagnosis();
$this->m_diagnosis->insert_id_diagnosis($id_diagnosis);

$jumlah = $this->m_diagnosis->jumiah();

foreach ($jumlah->result_array() as $row) {
$umlah_gejala = $row['jumlah;

}

for ($i=0; $i < $jumlah_gejala; $i++) {
$ambil2 = $this->m_diagnosis->ambil_id($i);
foreach ($ambil2->result_array() as $p) {
$gejala = $this->input->post($p['id_gejalal);

}
}

$this->m_diagnosis->tambah_gejala($p['id_gejaal, $gejaa, $id_pasien, $id_diagnosis);

$CFCombine = $this->m_diagnosis->cfcombine($jumlah_gejala, $id_pasien, $id_diagnosis);

$status = $this->m_diagnosis->tambah_diagnosis($CFCombine, $id_diagnosis);
$pasien['penanganan’] = $this->m_diagnosis->view_penanganan($status);
$pasien['pasien’] = $this->m_diagnosis->view_hasil($id_diagnosis);
$date['username] = $this->session->userdata(‘username’);
$this->load->view('user/header',$data);

$this->load->view('user/hasil', $pasien);

$this->load->view('user/footer');

}
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D.2.Kode program class model/user/m_diagnosis
<?php

classM_diagnosis extends ClI_Model {

function __construct() {
parent:;__construct();

}

public function cek_tanggal ($id pasien) {
$query = $this->db->query("select pm.tanggal, d.id_record,
datediff(now(),min(pm.tanggal)) as selisih fromtb_diagnosisd join tb_pemeriksaan pm
on (pm.id_diagnosis = d.id_diagnosis) where pm.id_pasien = $id_pasien and id_record
in (select max(id_record) from tb_diagnosis d join tb_pemeriksaan pm on
(pm.id_diagnosis = d.id_diagnosis) where pm.id_pasien = $id_pasien)");

return $query;
}

public function cek_tangga lama($id_record) {
$query = $this->db->query("select datediff(now(),min(tanggal)) as selisih from
tb_pemeriksaan p join tb_diagnosisd on (p.id_diagnosis = p.id_diagnosis) where
id_record = $id_record order by tanggal desc limit 1");
return $query;
}

public function pertanyaan() {
$query = $this->db->query("SELECT * FROM tb_gejalaorder by id_gejalaasc");
return $query;

}

public function jumlah() {
$query = $this->db->query("SELECT count(*) asjumlah FROM tb_gejala where jenis =
‘demam tifoid' order by id_gejalaasc");
return $query;
}

public function ambil_id($i) {
$query = $this->db->query("SELECT * FROM tb_gejala where jenis = ‘demam tifoid'
order by id_gejalaasc limit $i,1");
return $query;
}
public function view_hasil($id_diagnosis) {
$query = $this->db->query("SELECT left(d.total ,4) ast, d.diagnosis, ps.nama FROM
tb_pasien psjoin tbh_pemeriksaan pm on (ps.id_pasien = pm.id_pasien) join tb_diagnosisd on
(pm.id_diagnosis = d.id_diagnosis) where d.id_diagnosis = $id_diagnosis group by
d.id_diagnosis");
return $query;
}
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public function view_penanganan($status) {
$query = $this->db->query("SELECT * FROM tb_penanganan where tingkat = '$status");
return $query;

}

public function ambil_id_diagnosis() {
$reqid = $this->db->query("SELECT MAX(id_diagnosis) asid_diagnosis FROM
tb_pemeriksaan");
foreach ($regid->result_array() as $row) {
$id_diag = $row['id_diagnosis];

}
$id = $id_diag + 1;
return $id;

}

public function ambil_id_pasien() {
$reqgid = $this->db->query("SELECT MAX(id_pasien) asid pasien FROM tb_pasien");
foreach ($regid->result_array() as $row) {
$id_pass = $row['id_pasien];
}
$id_pasien = $id_pass + 1;
return $id_pasien;
}

public function view_id pasien($id_pasien) {
$reqgid = $this->db->query("SELECT id_pasien FROM tb_pasien whereid_pasien =
$id _pasien");
return $reqid;
}

public function view_status($id_diagnosis) { /* Load Data golongan Semua */
$reqgid = $this->db->query("SELECT diagnosis FROM th_diagnosis whereid_diagnosis =
$id_diagnosis');
return $reqid;
}
public function insert_id_diagnosis($id_diagnosis) { /* Load Data golongan Semua*/
$result = $this->db->query("insert into tb_diagnosis values ($id_diagnosis,",")");
return $result;

}

public function insert_pasien($id_pasien,$data, $id_user) {
$result = $this->db->query("insert into tb_pasien values
($id_pasien,'$data] nama]',$data]umur],$id_user)");
return $result;

}



http://repository.unej.ac.id/
http://repository.unej.ac.id/

159

public function tambah_gejala($id_gejala,$gejala, $id_pasien, $id_diagnosis) {

for ($i = 0; $i < count($gegjala); $i++) {
$jawaban ="";
if($gejala]$i] == OX
$jawaban = "Tidak";
}elseif ($gegjala[$i] == 0.2){
$jawaban = "Tidak Tahu";
}elseif ($gejala[$i] == 0.4}
$jawaban = " Sedikit Yakin";
}elseif ($gejala[$i] == 0.6){
$jawaban = "Cukup Y akin";
}elseif ($gejala[$i] == 0.8){
$jawaban = "Yakin";
}elseif ($gejala[$i] == 1){
$jawaban = "Sangat Y akin";
}
$query1[$i] = $this->db->query("SELECT cf from tb_cf whereid _gejala=
'$id_gejaa");
foreach ($queryl1[$i]->result_array() as $row) {
$cf_pakar[$i] = $row['cf];
}
$CFHE[S$iI] = $cf_pakar[$i] * $gejala[$i];
$result = $this->db->query("insert into tb_pemeriksaan values (' *, '$id_pasien’,
'$id_gejald, '$jawaban’, '$gejala[$i]’, SCFHE[$i], NOW(), $id_diagnosis)");
}

return $result;

}

public function cfcombine($jumlah_gejala, $id_pasien, $id _diagnosis) { $CFH1 = $this-
>db->query("SELECT kombinasi FROM th_pemeriksaan where id_pasien = '$id_pasien' and
id_diagnosis= $id_diagnosisLIMIT 0,1");
foreach ($CFH1->result_array() as $row) {
$CFCombine = $row['kombinasi];
}
for ($i = 1; $i < $jumlah_gejaa; $i++) {
$query = $this->db->query("SELECT * FROM tb_gejala where jenis = 'demam tifoid'
order by id_gejalaasc limit $i,1");
foreach ($query->result_array() as $row) {
$id[$i] = $row['id_gejaal;
}
$result[$i] = $this->db->query("SELECT kombinas FROM tb_pemeriksaan where
id_pasien ='$id_pasien' and id_diagnosis = $id_diagnosisand id_gejala="$id[$i]");
foreach ($result[$i]->result_array() as $row) {
$com[$i] = $row['kombinasi';
}
$CFCombine = $CFCombine + ($com[$i] * (1 - $CFCombine));

}
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return $CFCombine;
}
public function tambah_diagnosi s($CFCombine, $id_diagnosis) {
if (SCFCombine >=0.9){
$status = 'Demam Tifoid Berat';
}eseif ($CFCombine > 0 && $CFCombine < 0.9){
$status = 'Demam Tifoid Ringan’;
}else{
$status = 'negatif’;
}
$result = $this->db->query("update tb_diagnosis set total = $CFCombine, diagnosis =
'$status whereid_diagnosis = $id_diagnosis');
return $status;
}
public function view_record($id_user) {
$query = $this->db->query("SELECT p.id_pasien, p.nama, p.umur from tb_diagnosisd
jointb_pemeriksaan pm on (pm.id_diagnosis = d.id_diagnosis) jointb_pasien p on (p.id_pasien
= pm.id_pasien) where p.id_user = $id_user group by id_pasien");
return $query;
}
public function view_detail_record($id_pasien) { /* Load Data golongan Semua */
$query = $this->db->query("SELECT pm.id_pasien, left(d.total,4) ast, d.diagnosis,
pm.id_diagnosis, max(pm.tanggal) as tanggal from tb_diagnosis d join tb_pemeriksaan pm on
(pm.id_diagnosis = d.id_diagnosis) where pm.id_pasien = $id_pasien group by pm.id_diagnosis
order by pm.tanggal desc");
return $query;

}

public function view_id record_terakhir($id_pasien) { /* Load Data golongan Semua*/
$query = $this->db->query("SELECT d.id_record, max(d.id_diagnosis) asid_diagnosis,
max(pm.tanggal) astanggal from tb_diagnosisd join tb_pemeriksaan pm on (pm.id_diagnosis =
d.id_diagnosis) whereid_pasien = $id_pasien group by pm.id_diagnosis order by tanggal
desc");
return $query;
}
public function ambil_id_record($id_record) { /* Load Data golongan Semua */
$query = $this->db->query("SELECT id_record from tb_diagnosis where id_record =
$id_record limit 1");
return $query;
}
public function view_detail_pemeriksaan($id_pasien, $id_diagnosis) { /* Load Data
golongan Semua */
$query = $this->db->query("SELECT g.jenis_gejala, pm.jawaban, pm.tanggal FROM
tb_pasien psjoin tb_pemeriksaan pm on (ps.id_pasien = pm.id_pasien) jointb_gejalag on
(g.id_gejala= pm.id_gejala) where pm.id_pasien = $id_pasien and pm.id_diagnosis =
$id_diagnosis');
return $query;
1}
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Lampiran E. Pengujian Black Box
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No. Fitur Aksi Hasll Kesimpulan
1 Menambah data Mengis kode gejaa, jenis Menyimpan gejaa dan menampilkan pesan [V] Berhasil
gejda gejaalau Mengklik tombol  “berhasil ditambah” [ ] Gaga
simpan
Kode ggalatelah digunakan  Menampilkan pesan “kode gejala telah [] Berhasil
digunakan” [ ] Gaga
Kolom belum diisi Menampilkan pesan dengan menunjuk pada  [V] Berhasil
kolom yang belum diisi [ ] Gaga
2. Mengubah data Mengis jenisgegjdalalu Menyimpan gejaa dan menampilkan pesan [] Berhasil
gegjda Mengklik tombol simpan “berhasil diubah” [ ] Gaga
3. Menghapus data Mengklik tombol delete Menghapus gejaa dan menampilkan pesan [] Berhasil
gegda Klik tombol “ya” “berhasil dihapus” [ ] Gaga
Klik tombol “tidak” Tidak menghapus gejala dan tetap pada [] Berhasil
halaman data ggjala [ ] Gaga
4, Melihat datagejala Klik submenu datagejala Menampilkan data gejala [] Berhasil
[ ] Gagal
5. Menambah dataCF Memilih ggjaladan mengiss  Menyimpan CF dan menampilkan pesan \] Berhasil
MB, MD lalu mengklik “berhasil ditambah” [ ] Gaga

tombol simpan
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Data CF telah ada Menampilkan pesan “data CF telah ada” [V] Berhasil
[ ] Gagal

Kolom belum diisi Menampilkan pesan dengan menunjuk pada  [V] Berhasil
kolom yang belum diisi [ ] Gagal

6. Mengubah dataCF Mengiss MB dan MD Menyimpan CF dan menampilkan pesan [V] Berhasil
Mengklik tombol simpan “berhasil diubah” [ ] Gaga

7. Menghapus data Mengklik tombol delete Menghapus CF dan menampilkan pesan [] Berhasil
gegjda Klik tombol “ya” “berhasil dihapus” [ ] Gagal

Klik tombol “tidak” Tidak menghapus CF dan tetap padahalaman  [V] Berhasil
data CF [ ] Gaga

8. Melihat data CF Klik submenu data CF Menampilkan data CF [] Berhasil
[ ] Gagal

9. Melihat Rekap Klik submenu datadiagnosis  Menampilkan rekap data pasien [] Berhasil
Data Pasien [ ] Gagal

10. Medlihat Data Klik tombol lihat record data Menampilkan data record pemeriksaan [] Berhasil
diagnosis diagnosis [ ] Gaga

Klik tombol detail

Menampilkan detail pemeriksaan

[] Berhasil
[ ] Gagal

162
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11.  Memasukkan Mengis pilihan jawaban Menampilkan persentase keyakinan dan saran  [V] Berhasil
pemeriksaan pasien  padaform keluhan lalu penanganan [ ] Gagal
lama mengklik tombol check

Pertanyaan belum diis Menampilkan pesan dengan menunjuk pada  [V] Berhasil
pertanyaan yang belum diisi [ ] Gaga

12. Memasukkan Mengisi kolom nama, umur ~ Menampilkan persentase keyakinan dan saran  [\] Berhasil
pemeriksaan pasien  dan pilihan form keluhan lalu  penanganan [ ] Gaga
baru mengklik tombol check

Kolom belum diisi Menampilkan pesan dengan menunjuk pada  [V] Berhasil
kolom yang belum diisi [ ] Gagal

Pertanyaan belum diis M enampilkan pesan dengan menunjuk pada  [V] Berhasil
pertanyaan yang belum diisi [ ] Gaga

13.  Mélihat Data Klik menu dashboard M enampilkan data pasien anggota [] Berhasil
pasien anggota [ ] Gaga

14.  Mélihat record Klik tombol lihat record M enampilkan record pemeriksaan [] Berhasil
pemeriksaan pada halaman dashboard [ ] Gaga

15. Maélihat detail Klik tombol lihat detail pada Menampilkan detail record pemeriksaan [] Berhasil
record pemeriksaan halaman record pemeriksaan [ ] Gaga

16. Mendaftar Anggota Mengis form pendaftaran Menyimpan data dan menampilkan pesan [] Berhasil

lalu klik tombol daftar “pendaftaran berhasil” [ ] Gagal
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Username telah digunakan Menampilkan pesan “Gagal! Username telah  [] Berhasil
digunakan” [ ] Gagal
Kolom belum diisi M enampilkan pesan dengan menunjuk pada  [V] Berhasil
kolom yang belum diisi [ ] Gagal
17.  Login Mengis username dan Login berhasil dan menampilkan halaman [V] Berhasil
password lalu klik tombol awal masing-masing aktor [ ] Gaga
login
Username atau password Menampilkan pesan “Login gagal! Username  [V] Berhasil
salah atau password salah [ ] Gaga
Kolom belum diisi Menampilkan pesan dengan menunjuk pada  [V] Berhasil
kolom yang belum diisi [ ] Gaga
18.  Logout Klik tombol logout Berhasil keluar sistem dan menampilkan [] Berhasil

halaman awal

[ ] Gagal
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