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INTISARI

Sugarglider (Petaurus breviceps) merupakan salah satu satwa cantik yang
saat ini banyak di gandrungi oleh penggemar satwa. Tidak jarang pecinta sugar
glider mengadakan lomba untuk mempertontonkan kecantikan dan kejinakan
binatang ini. Dikarenakan satwa ini masih tergolong baru sebagai hewan
peliharaan, maka belum banyak referensi yang dapat di jadikan acuan untuk
membantu mempermudah pemeliharaanya. Referensi data penyakit serta cara
penanggulanganya sangat sedikit di_temukan. . Oleh karena itu, penelitian ini
bertujuan memanfaatkan media website sebagai alat bantu Sistem Pakar untuk
Mendiagnosa Penyakit Sugar Glider.

Faktor Kepastian merupakan cara dari penggabungan kepercayaan (belief)
dan ketidakpercayaan (unbelief) dalam bilangan yang tunggal. Dalam certainty
theory, data-data kualitatif direpresentasikan sebagai derajat keyakinan (degree of
belief) (Arhami, 2005). Pada dasarnya Certainty Factor akan menghitung faktor
kepercayaan dan ketidakpercayaan terhadap suatu gejala terhadap suatu penyakit.
Metode penelitian yang digunakan dalam penyusunan skripsi ini adalah metode
studi kepustakaan dan metode perancangan menggunakan UML. Hasil yang
dicapai dalam penyusunan skripsi ini berupa sebuah sistem yang dapat melakukan
pengenalan dasar penyakit pada sugar glider.

Dari hasil perancangan programdihasilkan sebuah system pakar yang
berbasi web, yang diharapkan bisa mempermudah para pecinta sugarglider untuk
melakukan diagnose tentang penyakit yang mungkin sedang di derita oleh hewan
peliharaanya.

Kata kunci : Sugarglider, Certainty Factor, sistem pakar.
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ABSTRACT

Sugarglider (Petarus Brevicheps) is one of the beautiful animal that is
currently preferred by wildlife enthusiast. Many sugarglider lovers held a contest
to show the beauty and docility of these animals. Due to still relativelynew animal
as a pet, so not many references that can be made in references to help facilitate
maintain. Reference disease and its treatment means very little inte find.
Therefore, this study aims to use the website as a tool of media Expert System to
diagnose disease sugar glider.

Certainty factor 1s a way of merging belief (beliefed) and distrust
(unbelielefed)«in a single number. In certainty theory. , qualitative data is
represented as a degree of confidence (degree of beliefe) (Arahmi, 2005).
Basically certainty factor to calculate the factor of trust and. mistrust of a
symptom of a illness. The method using UML. The results achieved in the
preparation of this paper, a system that can perform a basic introduction to the
disease on sugarglider.

From the results of program design produced a web-based expert system,
which is expected facilitate to sugarglider lovers doing diagnosis of the disease
that may be suffered by their pet.

Keyword : Sugar glider , Certainty Factor, Expert Sistem
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