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INTISARI

Gangguan mental merupakan sebuah kondisi pada seseorang yang tidak mampu
beradaptasi dengan situasi di lingkungan sekitarnya seperti fobia sosial, depresi,
gangguan panik, halusinasi. Hal ini dapat terjadi pada setiap orang sejak usia muda
hingga lanjut usia. Penyakit ini dapat disebabkan oleh beberapa faktor diantaranya stres
berlebih, peristiwa traumatik, kehilangan orang tua, serta penggunaan obat terlarang
dalam jangka panjang.

Sistem pakar adalah cabang dari kecerdasan buatan dengan basis pengetahuan,
fakta, dan teknik berfikir yang diperoleh dari pengalaman atau pengetahuan seorang
pakar dalam memecahkan persoalan pada bidang tertentu yang mampu melakukan
penalaran terhadap fakta atau aturan yang berbasis pengetahuan, sehingga dicapai
kesimpulan untuk memecahkan persoalan.

Sistem pakar diagnosis gangguan mental berbasis web ini dibuat menggunakan
metode naive bayes yaitu sebuah metode Klasifikasi sederhana yang. menerapkan
teorema bayes dan mampu menghitung probabilitas atau kemungkinan dari sejumlah
fakta yang ada. Hasil akhir dari penelitian ini adalah sebuah sistem pakar yang mampu
menentukan penyakit gangguan mental berdasarkan gejala — gejala yang sesuai dengan
basis pengetahuan dan master dalam database. Data — data pendukung untuk penelitian
ini diperoleh dari dokter spesialis gangguan mental di Rumah Sakit Jiwa Daerah Dr.
RM. Soedjarwadi Klaten Jawa Tengah.

Kata kunci : Sistem Pakar, Gangguan Mental, Naive Bayes
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ABSTRACT

Mental disorder is a condition in someone who is unable to adapt to the
situation in the surrounding environment such as social phobia, depression, panic
disorder, hallucinations. This can happen to anyone from a young age to old age. This
disease can be caused by several factors including excess stress, traumatic events, 10ss
of parents, and long-term use of illegal drugs.

Expert system is a branch-of artificial intelligence with the basis of knowledge,
facts, and thinking techniques obtained from the experience or knowledge of an expert
in solving problems in a particular field capable of reasoning facts or rules based on
knowledge, so that conclusions are reached to solve problems.

This web-based expert system for diagnosing mental disorders is made using
the naive bayes method, which is a simple classification method that applies the Bayes
theorem and is able to calculate probabilities from a number of facts. The final result
of this study is an expert system that is able to determine mental illness based on
symptoms that are in accordance with the knowledge base and masters in the database.
Supporting data for this study were obtained from specialists in mental disorders at the
Rumah Sakit Jiwa Daerah Dr. RM. Soedjarwadi Klaten Jawa Tengah.

Keywords: Expert System, Mental Disorders, Naive Bayes
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