EXPERT SYSTEM DIAGNOSIS PENYAKIT
JANTUNG MENGGUNAKAN METODE RULE-BASED
REASONING BERBASIS ANDROID

SKRIPSI

72)UPR

Universitas Putera Batam

Oleh:
Agif Hafizhan
210210081

PROGRAM STUDI TEKNIK INFORMATIKA
FAKULTAS TEKNIK DAN KOMPUTER
UNIVERSITAS PUTERA BATAM
TAHUN 2025



EXPERT SYSTEM DIAGNOSIS PENYAKIT
JANTUNG MENGGUNAKAN METODE RULE-BASED
REASONING BERBASIS ANDROID

SKRIPSI

Untuk memenuhi salah satu syarat
Memperoleh Gelar Sarjana

1))UPB

Universitas Putera Batam

Oleh:
Agif Hafizhan
210210081

PROGRAM STUDI TEKNIK INFORMATIKA
FAKULTAS TEKNIK DAN KOMPUTER
UNIVERSITAS PUTERA BATAM
TAHUN 2025

il



SURAT PERNYATAAN ORISINALITAS

Yang bertanda tangan di bawah ini penulis:

Nama . Agif Hafizhan
NPM : 210210081
Fakultas : Teknik dan Komputer

Program Studi: Teknik Informatika

Menyatakan bahwa “Skripsi” yang penulis buat dengan judul:

ORISINALITAS EXPERT SYSTEM DIAGNOSIS PENYAKIT JANTUNG
MENGGUNAKAN METODE RULE-BASED REASONING BERBASIS
ANDROID

Adalah hasil karya sendiri dan bukan “duplikasi” dari karya orang lain.
Sepengetahuan penulis, didalam naskah skripsi ini tidak terdapat karya ilmiah atau
pendapat yang pernah ditulis atau diterbitkan oleh orang lain, kecuali yang secara
tertulis dikutip didalam naskah ini dan disebutkan dalam sumber kutipan dan daftar
pustaka.

Apabila temyata di dalam naskah skripsi ini dapat dibuktikan terdapat unsur — unsur
PLAGIASI. Penulis bersedia naskah skripsi ini digugurkan dan judul penelitian
yang penulis peroleh dibatalkan, serta diproses sesuai dengan peraturan perundang
- undangan yang berlaku

Batam, 24 Juli 2025

¥ .

f m n
| THMPE
|51711AMX438 ;
-~

Agif Hafizhan
210210081

&

SEPULUH RIBL

111



EXPERT SYSTEM DIAGNOSIS PENYAKIT
JANTUNG MENGGUNAKAN METODE RULE-BASED
REASONING BERBASIS ANDROID

SKRIPSI

Oleh:
Agif Hafizhan
210210081

Telah disetujui oleh Pembimbing pada tanggal

Seperti tertera di bawah ini

Batam, 24 Juli 2025

Rahmat Fauzi, S.Kom., M.Kom..

Pembimbing

v



ABSTRAK

Penyakit jantung merupakan salah satu penyebab utama kematian di dunia dan
menjadi tantangan serius bagi bidang kesehatan karena dampaknya yang signifikan
terhadap kualitas hidup manusia. Penyakit ini sering disebut sebagai silent killer
karena pada tahap awal sering tidak menimbulkan gejala yang jelas, sehingga
banyak pasien baru menyadarinya ketika kondisi sudah parah dan membutuhkan
penanganan medis intensif. Faktor risiko seperti gaya hidup tidak sehat, stres, pola
makan yang buruk, serta kurangnya kesadaran masyarakat untuk melakukan
pemeriksaan dini turut memperburuk kondisi tersebut. Oleh karena itu, diperlukan
suatu sistem yang dapat membantu masyarakat mengenali gejala awal penyakit
jantung secara mandiri dan praktis.Penelitian ini bertujuan untuk mengembangkan
sebuah aplikasi sistem pakar berbasis Android yang mampu melakukan diagnosis
awal penyakit jantung secara otomatis menggunakan metode Rule-Based
Reasoning (RBR) dengan pendekatan forward chaining. Aplikasi ini dirancang
untuk membantu pengguna dalam mengenali kemungkinan penyakit jantung
berdasarkan gejala yang mereka rasakan, tanpa harus langsung berkonsultasi ke
rumah sakit atau dokter spesialis. Data penelitian diperoleh melalui studi literatur
dan wawancara terbatas dengan tenaga medis guna menyusun aturan (rule) dan
basis pengetahuan yang relevan.Metode pengembangan yang digunakan adalah
Research and Development (R&D) dengan pendekatan Waterfall yang meliputi
analisis kebutuhan, perancangan, implementasi, dan pengujian. Pengujian
dilakukan dengan metode blackbox testing untuk memastikan bahwa seluruh fungsi
aplikasi berjalan sesuai dengan rancangan. Hasil pengujian menunjukkan bahwa
sistem pakar ini mampu memberikan diagnosis awal berdasarkan gejala yang
dipilih pengguna, serta berjalan sesuai dengan tujuan pengembangan. Antarmuka
aplikasi yang sederhana dan ramah pengguna menjadikan aplikasi ini mudah
diakses oleh masyarakat.Dengan adanya aplikasi ini, diharapkan dapat
meningkatkan kesadaran masyarakat akan pentingnya deteksi dini penyakit jantung
dan mendorong tindakan preventif secara mandiri.

Kata kunci: Rule based reasoning; penyakit jantung; aplikasi berbasis Android;
forward chaining; sistem pakar.



ABSTRACT

Heart disease is one of the leading causes of death worldwide and has become a
serious challenge in the field of health due to its significant impact on human quality
of life. This disease is often referred to as a silent killer because, in its early stages,
it frequently does not show clear symptoms, causing many patients to only realize
their condition when it has already reached a severe stage requiring intensive
medical care. Risk factors such as unhealthy lifestyles, stress, poor dietary habits,
and the lack of public awareness to undergo early medical examinations further
worsen this condition. Therefore, it is necessary to develop a system that can help
people identify early symptoms of heart disease in a practical and independent
manner. This research aims to develop an Android-based expert system application
that is capable of performing an initial diagnosis of heart disease automatically by
applying the Rule-Based Reasoning (RBR) method with a forward chaining
approach. The application is designed to assist users in recognizing the possibility
of heart disease based on the symptoms they experience, without the need for
immediate consultation with hospitals or specialists. The research data were
obtained through literature studies and limited interviews with medical
professionals in order to construct relevant rules and knowledge bases.The
development method used in this research is Research and Development (R&D)
with the Waterfall approach, consisting of requirements analysis, design,
implementation, and testing. The system was tested using the black-box testing
method to ensure that all application functions worked as intended. The results
indicate that this expert system can provide an initial diagnosis of heart disease
based on user-selected symptoms and has operated successfully according to its
objectives. With a simple and user-friendly interface, the application is easily
accessible to the public.This research is expected to raise public awareness of the
importance of early detection of heart disease and to encourage independent
preventive action.

Keywords: Rule based reasoning, heart disease; Android-based application;
forward chaining, expert system.
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