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ABSTRAK

Zekri : Perancangan Aplikasi Sistem Pakar untuk
Diagnosis Penyakit Gigi dan Mulut

Perkembangan teknologi telah membawa perubahan dalam berbagai
bidang kehidupan manusia. Perkembangan teknologi inilah yang memberikan
dampak yang beragam ke berbagai macam ranah kehidupan termasuk dalam ranah
kesehatan. Kesehatan memang menjadi barang mahal bagi manusia, oleh karena
itu butuh kepekaan pribadi untuk menjaganya. Salah satu organ tubuh yang sering
lalai untuk dijaga adalah gigi dan mulut. Dengan adanya sistem pakar ini dapat
mewakili seorang dokter gigi dalam mendeteksi penyakit gigi dan mulut sehingga
penggunaan lebih menghemat waktu dan biaya. Dalam perancangan sistem pakar
ini menggunakan metode inferensi forward chaining dan bahasa pemrograman
java dengan netbeans IDE 6.5 serta mengimplementasikan sistem manajemen
basis data (DBMS) menggunakan MySQL. Tugas akhir ini akan menghasilkan
suatu aplikasi sistem pakar yang memberikan fasilitas informasi dan konsultasi
awal tentang penyakit-penyakit pada gigi dan mulut melalui diagnosa gejala-
gejala yang dirasakan oleh penderita serta cara penanganannya. Diharapkan
dengan sistem ini, orang awam dapat menyelesaikan masalah tertentu tanpa
bantuan para ahli dalam bidang tersebut.

Kata kunci : Gigi dan mulut, Sistem Pakar, forward chaining, pemrograman
java, MySQL
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BAB |

PENDAHULUAN

A. Latar Belakang Masalah

Perkembangan teknologi informasi yang sedemikian cepatnya telah
membawa dunia memasuki era baru yang lebih cepat dari yang pernah
dibayangkan sebelumnya. Perkembangan teknologi ini membawa perubahan
dalam berbagai bidang kehidupan manusia. Perkembangan teknologi inilah
yang memberikan dampak yang beragam ke berbagai macam ranah kehidupan
termasuk dalam ranah kesehatan. Perubahan yang revolusioner dalam dunia
kesehatan ini disebabkan dari penggabungan teknologi dalam bidang kesehatan
yang bisa menimbulkan berbagai macam inovasi dalam teknik pengobatan.

Kesehatan memang menjadi barang mahal bagi manusia, oleh karena
itu butuh kepekaan pribadi untuk menjaganya. Salah satu organ tubuh yang
sering lalai untuk dijaga adalah gigi dan mulut. Penyebab timbulnya masalah
gigi dan mulut pada masyarakat salah satunya adalah faktor perilaku atau sikap
mengabaikan kebersihan kesehatan gigi dan mulut. Hal tersebut dilandasi oleh
kurangnya pengetahuan akan pentingnya pemeliharaan gigi dan mulut. Ini
terbukti dari Data Riskesdas 2013 yang menunjukkan bahwa hanya 31,1%
penduduk yang berobat gigi ke tenaga medis gigi (perawat gigi, dokter gigi
atau dokter spesialis gigi), sementara 68,9% lainnya tidak dilakukan perawatan

penyakit gigi dan mulut.



Bagi mereka yang peduli dengan kondisi kesehatan gigi dan mulut,
keberadaan seorang pakar / seorang dokter spesialis gigi dan mulut sangatlah
diperlukan. Layanan kesehatan saat ini memiliki kekurangan salah satunya
terbatasnya dokter ahli. Di Indonesia jumlah tenaga kesehatan yang bertugas di
puskesmas tahun 2007 adalah 168.377 orang. Jumlah dokter umum yang
bekerja di puskesmas sebanyak 10.763 orang (PNS maupun PTT). Dengan
jumlah puskesmas sebanyak 8.015, maka rata-rata tiap puskesmas dilayani oleh
1-2 orang dokter umum. jumlah dokter gigi yang bekerja di puskesmas
sebanyak 4.296 orang yang berarti belum semua puskesmas memiliki dokter
gigi (Depkes, 2012). Selain itu, untuk mencapai gelar Sarjana Kedokteran Gigi
(SKG) dibutuhkan waktu 7 - 8 semester, sedangkan untuk mencapai gelar
profesi Dokter Gigi (drg.) dibutuhkan waktu 3 semester setelah mencapai gelar
Sarjana  Kedokteran  Gigi (SKG) (http://infokuliah.com/lama-kuliah-
kedokteran-dan-biaya/).

Data yang dilansir PDGI tahun 2012 menyatakan rasio tenaga dokter
gigi terhadap jumlah penduduk masih rendah yaitu 1 berbanding 21.500
penduduk. Sedangkan tenaga perawat gigi 1 berbanding 23.000 penduduk.
Sementara menurut ketentuan WHO, idealnya rasio tersebut adalah 1
berbanding 2.000 penduduk. Jumlah penduduk Indonesia adalah 224 juta
orang, maka rasio di Indonesia masih jauh dari ideal.

Dari data tersebut terlihat jelas fenomena antara Kketersediaan
puskesmas dan tenaga dokter sebagai penegak diagnosis penyakit,

mengakibatkan mutu pelayanan kesehatan menjadi kurang optimal terutama


http://infokuliah.com/lama-kuliah-kedokteran-dan-biaya/
http://infokuliah.com/lama-kuliah-kedokteran-dan-biaya/

pada Puskesmas terpencil di Indonesia. Kelemahan pelayanan kesehatan dilihat
dari sudut tenaga kesehatan adalah yang menyangkut penyebaran tenaga yang
belum merata dan mutu pendidikan yang belum memadai (Depkes, 2012). Hal
ini menyebabkan pasien mengalami kesulitan bila ingin memeriksakan ke
dokter spesialis.

Selain itu, meskipun seorang pakar adalah orang yang ahli dibidangnya,
namun dalam kenyataannya seorang pakar memiliki faktor inkonsistensi dan
jam kerja (praktek) terbatas serta banyaknya pasien sehingga harus menunggu
antrian sehingga pelayanan menjadi kurang optimal kepada pasiennya.
Sehingga seorang pakar dalam hal ini seorang dokter spesialis gigi dan mulut
pada suatu ketika bisa saja melakukan kesalahan yang mungkin salah satunya
melakukan kesalahan pada hasil diagnosa yang bisa berlanjut pada kesalahan
solusi yang diambil.

Terkait data diatas pemerintah telah mencanangkan “Indonesia Sehat
2010” sebagai paradigma baru, yaitu paradigma sehat melalui pendekatan
promotif dan preventif dalam mengatasi permasalahan kesehatan masyarakat
termasuk kesehatan gigi dan mulut. Mengingat hakekat upaya kesehatan yaitu
tercapainya kemampuan hidup sehat bagi setiap penduduk agar dapat
memperoleh derajat kesehatan yang optimal sebagai salah satu unsur
kesejahteraan umum dan tujuan nasional, sudah selayaknya kita bertanggung
jawab penuh untuk mewujudkan program UKGS sebagai salah satu program

pemerintah.



Berdasarkan SK Menkes RI No 128/MKes/SK/I1/2004 tentang
kebijakan dasar Pusat Kesehatan Masyarakat Depkes RI dinyatakan bahwa
Usaha Kesehatan Sekolah dan salah satu program yang ada di dalamnya yaitu
Usaha Kesehatan Gigi sekolah (UKGS) merupakan program pengembangan
yang mana segala upaya peningkatan dan pengembangan kesehatan di sekolah
diupayakan melalui Tim Pembina UKS pusat dan Tim Pembina UKS di daerah
secara berjenjang. Hasil penelitian maupun pengamatan yang dilakukan empat
departemen terkait dalam program UKS (Depdiknas, Depkes, Depag,
Depdagri) menyimpulkan bahwa secara umum prinsip hidup sehat dan derajat
kesehatan peserta didik belum mencapai tingkat yang diharapkan salah satunya
ditinjau dari aspek kesehatan gigi.

Untuk mengatasi pemecahan masalah tersebut ditawarkan pemanfaatan
teknologi canggih. Seperti diketahui, dewasa ini telah berkembang bidang studi
Artificial Intelegence (Al) atau kecerdasan buatan yang mempelajari serta
mampu meniru kecerdasan manusia. Salah satu cakupan Al adalah sistem
pakar (Expert System). Muhammad Arhammi (2005:3) mengungkapkan
“Sistem pakar (expert system) adalah salah satu cabang artificial intelligence
yang membuat penggunaan secara luas knowledge yang khusus menyelesaikan
masalah tingkat manusia yang pakar”. Sistem pakar akan bertindak layaknya
seperti seorang pakar. la akan memberikan daftar gejala-gejala sampai bisa
mengidentifikasi suatu obyek berdasarkan jawaban yang diterimanya. Jadi
kerja sistem pakar adalah menganalisis suatu masalah. Dengan adanya Sistem

Pakar ini diharapkan nantinya dapat memasyarakatkan pengetahuan para



pakar/ahli/dokter penyakit gigi dan mulut, serta pasien dapat melihat dan
mengetahui secara langsung bagaimana cara mengidentifikasi jenis penyakit
gigi dan mulut berdasarkan gejala yang dirasakan.

Perancangan sistem pakar ini akan dibuat berbasis java desktop melalui
media Netbeans dengan basis data menggunakan mysql yang terdapat dalam
paket XAMMP. Perancangan sistem pakar ini dibangun menggunakan metode
forward chaining untuk membantu proses penalarannya. Muhammad Arhami
(2005:111) menyebutkan “Forward chaining adalah suatu rantai yang dicari
atau dilewati dari suatu permasalahan untuk memperoleh solusinya”. Forward
chaining merupakan salah satu metode inferensi pada sistem pakar yang
melakukan penalaran dari suatu masalah kepada solusinya. Keunggulan dari
metode ini adalah data baru dapat dimasukkan ke dalam tabel database untuk
kemungkinan melakukan perubahan inference rules. Jika klausa premis sesuai
dengan situasi (bernilai TRUE), maka proses akan menyatakan konklusi.
Forward chaining disebut data driven karena inferensi dimulai dengan
informasi yang tersedia, dan konklusi diperoleh.

Penjabaran di atas menjadi alasan dibutuhkannya sistem yang dapat
menjadi tempat konsultasi pertama sebelum menindaklanjutinya dengan
perawatan melalui dokter gigi. Hal ini mendorong penulis untuk membuat
suatu aplikasi yang dituangkan dalam bentuk tugas akhir dengan judul

Perancangan Aplikasi Sistem Pakar untuk Diagnosis Penyakit Gigi dan Mulut.



B. Identifikasi Masalah
Berdasarkan latar belakang masalah, maka dapat diidentifikasi masalah
yang ada sebagai berikut :

1. Terdapat kelalaian pada sebagian besar masyarakat dalam menjaga
kesehatan gigi dan mulut, hal tersebut dilandasi oleh kurangnya
pengetahuan akan pentingnya pemeliharaan gigi dan mulut.

2. Keterbatasan tenaga dokter ahli/pakar dalam bidang penyakit gigi dan mulut
dalam menyampaikan informasi tentang penyakit gigi dan mulut.

3. Lamanya waktu yang dibutuhkan untuk mendidik seorang pakar/dokter
spesialis gigi dan mulut sehingga dibutuhkan suatu metode untuk
menyebarkan kepakaran yang dimiliki oleh pakar tersebut.

4. Lemahnya pelayanan kesehatan karena penyebaran tenaga kesehatan yang
belum merata dan mutu pendidikan yang belum memadai menyebabkan
pasien mengalami kesulitan bila ingin memeriksakan kesehatan gigi dan

mulutnya ke dokter spesialis gigi dan mulut.

C. Batasan Masalah
Agar dalam penulisan tugas akhir ini lebih terarah pada penyelesaian
masalah yang diharapkan dan sesuai dengan yang diteliti sehingga
mengemukakan batasan-batasan yaitu :
1. Aplikasi sistem pakar ini dirancang untuk diagnosis penyakit gigi dan

mulut.



2. Cara akuisisi pengetahuan dilakukan dengan pencarian sumber
pengetahuan di buku yang disusun oleh pakar.

3. Aplikasi sistem pakar ini berisi fasilitas konsultasi dengan menjawab
pertanyaan berupa gejala nantinya akan diberikan sebuah keputusan
berupa hasil diagnosis penyakit gigi dan mulut. Aplikasi dilengkapi
dengan eksplanasi pada setiap state agar terjadi hubungan timbal balik
antara user dan system.

4. Metode representasi pengetahuan yang dipilih adalah production rule.

5. Perancangan aplikasi sistem pakar ini menggunakan metode penalaran
forward chaining.

6. Sistem pakar ini dibangun dengan menggunakan bahasa pemrograman
java melalui media netbeans IDE 6.5.

7. Impelementasi sistem manajemen basis data (DBMS) menggunakan

MySQL yang terdapat dalam paket XAMMP.

D. Rumusan Masalah
Berdasarkan dari identifikasi dan batasan masalah yang telah diuraikan,
maka dapat dirumuskan masalah yang akan dibahas di dalam Tugas Akhir ini,
yaitu :
1. Bagaimana merancang aplikasi sistem pakar untuk diagnosis penyakit gigi
dan mulut ?

2. Bagaimana memberikan hasil konsultasi awal dari gejala yang ada?



3. Bagaimana menerapkan metode forward chaining untuk diagnosis penyakit
gigi dan mulut ?

4. Bagaimana membangun sistem pakar ini dengan menggunakan bahasa
pemrograman java netbeans IDE 6.5 ?

5. Bagaimana mengimplementasikan sistem manajemen basis data (DBMS)

menggunakan MySQL ?

E. Tujuan Tugas Akhir
Tujuan pembuatan tugas akhir ini adalah menghasilkan suatu aplikasi
sistem pakar yang memberikan fasilitas informasi dan konsultasi awal tentang
penyakit-penyakit pada gigi dan mulut melalui diagnosa gejala-gejala yang
dirasakan oleh penderita serta cara penanganannya dengan menerapkan metode

forward chaining.

F. Manfaat Tugas Akhir
Tugas akhir ini diharapkan dapat bermanfaat :
1. Mengetahui macam-macam penyakit gigi dan mulut, diagnosa dan gejala-
gejalanya dan solusi penyembuhan atau penanganannya.
2. Dengan sistem pakar ini diharapkan dapat mendeteksi terhadap masalah
penyakit gigi dan mulut yang dialami pasien dengan pemanfaatan teknologi.
3. Membantu para pakar dalam hal ini dokter gigi dan mulut dalam akuisisi

pengetahuannya ke dalam sistem.



BAB V
PENUTUP

A. Kesimpulan
Adapun kesimpulan yang dapat diambil dari Perancangan Aplikasi

Sistem Pakar untuk Diagnosis Penyakit Gigi dan Mulut adalah sebagai

berikut :

1. Sistem pakar terbukti dapat mengenali jenis penyakit gigi dan mulut
berdasarkan gejala-gejala yang dirasakan oleh pasien yang menderita
penyakit gigi dan mulut.

2. Sistem pakar terbukti dapat memberikan informasi tentang penyakit gigi
dan mulut serta sebagai konsultasi awal bagi pasien yang menderita
penyakit gigi dan mulut untuk mengetahui tentang penyakit gigi dan mulut
yang di deritanya.

3. Metode forward chaining terbukti dapat diterapkan dengan melakukan
penalaran dari suatu masalah kepada solusinya.

B. Saran
Adapun saran dari penulis setelah merancang Aplikasi Sitem Pakar
untuk Dignosis enyakit gigi dan mulut ini, antara lain :

1. Algoritma pencarian pada sistem pakar ini agar lebih ditingkatkan dengan
riset berkesinambungan, agar dapat meningkatkan kinerjanya dalam

mencari dan mendapatkan solusi yang terbaik bagi pasien (user).
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2. Diharapkan aplikasi ini dapat digunakan oleh penderita penyakit gigi
dan mulut untuk mengetahui informasi dan mengetahui bagaimana
cara mengatasi penyakit tersebut.

3. Pengembangan aplikasi ini diperlukan untuk membantu dalam
melakukan identifikasi jenis penyakit gigi dan mulut serta dapat
dijadikan media yang tepat bagi penggunanya, dalam menerima
informasi yang akurat, terpercaya, dan memiliki nilai yang efektif serta

efisien bagi pengguna.
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