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INTISARI 
 

Sistem pakar adalah perangkat lunak atau program komputer yang ditujukan 
sebagai penyedia nasihat dan sarana bantu dalam memecahkan masalah di bidang 
pengetahuan tertentu. Program ini bertindak sebagai seorang konsultan yang cerdas 
atau penasihat dalam suatu lingkungan keahlian tertentu. Oleh karena itu sistem pakar 
dibangun bukan berdasarkan algoritma tertentu melainkan berdasarkan basis 
pengetahuan dan basis aturan. Salah satu penerapan sistem pakar adalah dalam bidang 
kesehatan atau medis. Untuk penyakit – penyakit khusus diperlukan keahlian seorang 
dokter spesialis dalam bidang tersebut untuk melakukan diagnosis dan pemerikasaan, 
sehingga pengobatan yang dilakukan benar – benar tepat dan akurat. Namun 
masalahnya, hingga saat ini penyebaran dokter spesialis belum merata di Indonesia, 
sehingga di daerah – daerah tertentu masih kekurangan tenaga medis, dalam hal ini 
khususnya dokter spesialis. Untuk menangani masalah tersebut, dibutuhkan suatu 
sistem yang bisa melakukan diagnosis terhadap penyakit – penyakit khusus, serta 
dapat memberikan solusi mengenai pengobatan yang tepat, sehingga dapat membantu 
paramedis untuk mendiagnosis penyakit dengan lebih tepat dengan cara melakukan 
dialog interaktif mengenai gejala – gejala penyakit yang diderita oleh pasien. 

Dalam melakukan penelitian untuk mendapatkan keterangan – keterangan data 
yang diperlukan guna memperoleh suatu kebenaran secara ilmiah. Langkah – langkah 
prosedur dan teknik yang digunakan dalam metode penelitian ini yaitu: dengan 
mengumpulkan data dengan membaca buku literatur dan sumber informasi lain yang 
ada hubungan dengan masalah pembahasan sebagai acuan dalam pelaksanaan 
kegiatan dan penyusunan laporan. Dalam metode ini penyusun mengambil data dari 
arsip – arsip atau dokumen – dokumen pada instansi atau lembaga yang terkait serta 
pada media masa dan internet, penulis melakukan analisa terhadap data – data yang  
telah diperoleh sebelumnya. Perancangan program dilakukan sebagai gambaran dan 
acuan dalam desain program selanjutnya. Kegiatan implementasi dan tindak lanjut 
implementasi seperti desain program. Desain yang dilakukan meliputi desain sistem, 
desain database dan desain grafis.Uji coba program dilakukan untuk memastikan 
bahwa aplikasi yang dibuat sudah berjalan dengan baik sesuai yang diharapkan. 

Pembuatan system pakar untuk mendeteksi penyakit sistem transportasi tubuh 
pada manusia ini telah berhasil diselesaikan. Sistem ini mampu melakukan diagnosa 
penyakit transportasi tubuh yang menyerang manusia dengan cara memasukkan gejala 
– gejala yang sering muncul atau dialami pada saat konsultasi. Berdasarkan data 
gejala – gejala yang dimasukkan oleh pengguna, sistem akan memberikan hasil 
diagnosa berupa jenis penyakit sistem transportasi tubuh dan keterangan mengenai 
penyakit tersebut, serta tingkat kepastian menderita penyakit tersebut dan pengobatan 
terhadap penyakit. 
Kata Kunci:  Informasi, Sistem Pakar, Diagnosis, Penilaian Risiko, Kebijakan.  

 
 

 
 
 
 
 



ABSTRAC 
 

 
Expert systems are software or computer program that is intended as a provider of 

advice and aid in solving problems in a particular field of knowledge. This program acts as a 
smart consultant or adviser in a certain skill environment. Therefore, the expert system is built 
not on a specific algorithm, but based on the knowledge base and rule base. One application 
of expert systems is in the field of health or medical. For the disease - a disease-specific 
expertise needed medical specialists in these fields to make the diagnosis and examination, 
so the treatment is done correctly - really precise and accurate. But the problem, until now not 
been evenly spread of specialist doctors in Indonesia, so that in the area - some areas still 
lack medical staff, in this particular specialist. To address the problem, needed a system that 
can perform diagnosis of disease - specific diseases, and may provide a solution regarding 
appropriate treatment, so it can help paramedics to diagnose diseases more precisely by way 
of an interactive dialogue about the symptoms - symptoms of the illness by the patient. 
 

In conducting research to obtain information - a description of data needed to obtain a 
scientific truth. Step - step procedures and techniques used in this research method that is: by 
collecting literature data by reading books and other information resources in connection with 
the discussion of issues as a reference in the implementation of activities and report 
preparation. In this method the authors take data from the archive - archive or document - a 
document on the agency or agencies involved and the media and the Internet, the authors 
analyze the data - data that has been obtained previously. The design of the program carried 
out as a picture and a reference in subsequent program design. Implementation and follow-up 
activities such as program design implementation. Designs that do include system design, 
database design and program design grafis.Uji try to ensure that the application is made has 
been going well as expected. 
 

Preparation of expert systems to detect disease in the human body's transportation 
system has been successfully completed. The system is able to diagnose diseases that 
attack the human body transportation by entering symptoms - symptoms that often appear or 
experienced at the time of consultation. Based on data from the symptoms - symptoms 
entered by the user, the system will provide the diagnosis of the type of disease the body's 
transportation system and information about the disease, as well as the level of certainty with 
the disease and treatment of disease. 
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	COVER2.pdf (p.1-20)

