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ABSTRAK

Penyakit merupakan kondisi abnormal dari pikiran atau tubuh yang menyebabkan
disfungsi, ketidaknyamanan, atau kesulitan terhadap orang yang terkena
dampaknya. Ada kondisi penyakit, dan abnormal dalam pikiran atau tubuh manusia
yang menyebabkan ketidaknyamanan yang dapat disebut penyakit. Banyaknya
penyakit yang menginfeksi manusia dikarenakan pola hidup yang kurang sehat
seperti kurangnya olahraga dan kurangnya asupan vitamin dan gizi. Salah satu
penyakit yang diakibatkan oleh pola hidup yang tidak sehat adalah penyakit ginjal.
Penyakit ginjal adalah penyakit berbahaya yang dapat mendatangkan kematian.
Penelitian ini memanfaatkan pengetahuan pakar dalam menentukan indikator dan
penyebab, pada penyakit batu saluran kemih dan gagal ginjal kronik, kemudian
dijadikan suatu sistem informasi yang dapat diakses oleh masyarakat. Dalam
penelitian ini akan diterapkan sistem pakar untuk mendiagnosa penyakit ginjal
dengan metode certainty factor. Certainty Factor (CF) merupakan sebuah
metode yang diusulkan oleh Shortliffe dan Buchanan pada 1975 untuk
mengakomodasi ketidakpastian pemikiran (inexact reasoning) seorang pakar.
Seorang pakar (contoh: dokter) sering menganalisi informasi dengan ungkapan
“mungkin”, “kemungkinan besar”, “hampir pasti”. Sesuai dengan tahapan bahwa
peneliti telah lulus dari awal pengumpulan informasi dari data sampai membuat
tatap muka. Maka menghasilkan sistem pakar mendiagnosis penyakit ginjal dengan
menggukan metode certainty factor dalam bentuk website. Pembuatan sistem pakar
ini dapat digunakan sebagai sarana yang dapat memfasilitasi penyediaan informasi
dari penyakit ginjal. Membuat sistem pakar berbasis web dengan metode certainty
factor ini dapat digunakan untuk mendiagnosis. Penelitian ini menghasilkan suatu
output yang dapat mendiagnosa serta memberi solusi pada penyakit batu saluran
kemih dan gagal ginjal kronik.Memanfaatkan sistem pakar dengan menggunakan
metode certainty factor untuk mendiagnosa penyakit batu saluran kemih dan gagal
ginjal kronik.

Kata Kunci : Bootstrap; Certainty factor; Mendiagnosis penyakit ginjal; Sistem
pakar; Web.



ABSTRACT

IlIness is an abnormal condition of the body or mind that causes the inconvenience,
dysfunction or difficulty of the person being influenced by it. There is an abnormal
condition, and disruption to the person's body or mind, which causes discomfort,
can be referred to as a disease. The number of diseases that infect humans is due
to unhealthy lifestyles such as lack of exercise and lack of vitamin and nutritional
intake. One of the diseases caused by unhealthy living patterns is kidney disease.
Kidney disease is a dangerous disease that can bring death. This research utilizes
expert knowledge in determining indicators and causes, in the urinary tract stone
disease and chronic renal failure, then made an information system accessible to
the public. In this study will be applied an expert system to diagnose kidney disease
by certainty factor method. Certainty Factor (CF) was a method proposed by
Shortliffe and Buchanan in 1975 to accommodate inexact reasoning of an expert.
An expert (example: a physician) often analyses information with the phrase
"maybe”, "most likely", "almost certainly”. Appropriate from the stage that the
researcher has passed from the beginning of collecting information from the data
until making a face-to-face. Hence produce an expert system to diagnose kidney
disease by using certainty factor method in the form of website. Procurement of this
expert system can be used as a medium that can facilitate the delivery of information
from kidney disease. The creation of a Web-based expert system with this certainty
factor method can be used to diagnose kidney disease. This research results in an
output that can diagnose and provide solutions to the urinary tract stone disease
and chronic renal failure. Utilizing an expert system using a certainty factor method
to diagnose urinary tract stone diseases and chronic renal failure.

Keywords: Bootstrap; Certainty factor; Diagnosing kidney disease; Expert system;
Web.
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