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INTISARI

Infeksi menular seksual (IMS) adalah infeksi yang menular lewat
hubungan seksual, baik dengan pasangan yang sudah tertular, maupun mereka
yang sering berganti-ganti pasangan. Menurut WHO Information Fact Sheet No
110 August 2011, memperkirakan 448 juta kasus baru IMS dapat disembuhkan
(sifilis, gonore, klamidia dan trikomoniasis) terjadi setiap tahun di seluruh dunia
pada orang dewasa berusia 15-49 tahun. Ini tidak termasuk HIV dan IMS lain
yang terus mempengaruhi kehidupan-individu dan masyarakat di seluruh dunia.

Untuk itu pentingnya dibangun suatu sistem yang disebut sistem pakar.
Sistem pakar ini dibangun dengan menggunakan metode forward chaining dan
backward chaining berbasis website. Sistem pakar ini bukanlah untuk
menggantikan fungsi dokter, akan tetapi hanya digunakan sebagai pelengkap dan
alat bantu yang masih terbatas, karena program diagnosis IMS ini hanya bertindak
sebagai penasehat atau konsultatif dan tidak seperti halnya seorang dokter yang
dapat mendiagnosis penyakit dengan suatu aksiatau gerakan.

Penelitian ini diharapkan dapat membantu masyarakat khususnya
penderita IMS dan bagi mahasiswa kedokteran atau dokter muda dalam
melakukan tindak diagnosis terhadap IMS serta memberikan solusi
pengobatannya.

Kata Kuneci : Sistem Pakar, Infeksi Menular Seksual, Forward Chaining,
Backward Chaining.
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ABSTRACT

Sexually transmitted infections (STIs) are infections transmitted by sexual
contact, either with a partner who has been infected, and those who often have
multiple sexual partners. According to the WHO Information Fact Sheet No. 110
August 2011, estimates that 448 million new cases of curable STIs (syphilis,
gonorrhea, chlamydia and trichomoniasis) occur annually throughout the world
in adults aged 15-49 years. This does not.include HIV and other STIs which
continue to adversely affect the lives of individuals and communities worldwide.

Therefore necessary to develop a system called expert systems. This expert
system is built by using forward chaining and backward chaining based websites.
This expert system is not to replace the function of the doctor, but only used as a
supplement and tools are still limited, due to STI diagnosis program is only acting
in an advisory or consultative and not just as a doctor who can diagnose the
disease with an action or movement.

The research is expected to help the community, especially people with
STIs and for medical students or junior doctors in making diagnoses of STIs act
and provide treatment solutions.

Keywords : Expert System, Sexually Transmitted Infections, Forward Chaining,
Backward Chaining.
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