BAB 1

PENDAHULUAN

L1 Latar Belakang Musalah
Sejak tahun 2012 indonesia menempaii peringkat ke 5 dunia dalam masalah

kekurangan  gizi,

indonesia vaite 23 juta jiwae JH. Gz b

ingkin pengertian status gizi yaitu suatu kondisi

 asupin . gizh dengan kebutuban

b et yukit-penyakit tertentu
yang menyebabkan tegadinya gangguan proses pencernaan pada balita. Dalam
istilah medis gizi buruk disebut sebagai Malnutrisi Energi Protein (MEP) Berat,
MEP terbagsi atas dua macam yaitu MEP ringan dan berat. Pada MEP ringan
disebut juga sebagui gizi kursng, belum menunjukkan gejala klinis yang signifikan,

bualita yang mengalami gizi kurang hanya terlihat kurus dan gangguan pertambuban,



Fd

Sedangkan MEP berat atau gizi buruk, balita vang sudah menunjukkan gejala-
gejaly klinis vang khos dalam tubuhnye. Gied buruk memiliki tiga bentuk klinis,

yaitu Marasmus, Kwashiorkor, dan Marasmus-Kwashiorkor [3].

Saat ini. gizi buruk di Indonesin sudah mulsi tereduksi. Namun bukan

fgen: huhm_’ wg@muniml, :ebersihan
. kesejahteraan dan lain-luin.

balita, yaitu dengsn membuat sebuah ks sl wi media

dengan hasil yang boik [4]. Dalam menyelesaikan sistem pakar dapat digunakan
beberapa melode, nomun dalam pencrapan mendeteksi dini status gizi im penulis
menggunakan metode Dempsier Shafer, Metode Dempster Shafer mernpakan salah
satu metode perhitungan ketidakpastian, metode i dapat menghasifkan diagnosa
yang lebih tepat berdasarkan pembuktion belief fincrions dan plausilde reasoning



(fungsi kepercayaan dan pemikiran yang masuk akal), yang digunakan untuk
mengkombinasikan bagian informasi yang terpisah atau bukti untuk menghitung
darl suatu peristiwi.

Menurut salah satu penelition terdahulu, yaitu deagan judul “Sistem Pakar

Penyakit Lambung dengan Metode Deffipster Shafer Berbasis Web™ maka

klinis, Hasil diagnosa gizi buruk ini memiliki 3 gangguan gizi buruk yaitu
Marasmus, kwashiorkor, dan Marasmik-kwashiorkor.

3. ‘Sistem pakar ini mengpunakan metode Dempater Shafer uniuk perhitungan
ketidakpastion.

4. Data pada penelitian ini menggunakan data gejala dan penyakit yang telah



dimasukkan ke dalam dorabase, data didapatkan melalui hasil way
secarn langsung dengan pakar yang terkait dengan penelitian ini.

5. Penyimpanan daia menggunakan database MySQL.

6. Bahasa pemrograman yang digunakan yaitu HTML dan PHP.

7. Aplikasi ini berjalan secarn onlin

sebuah sistem pakar untuk deteksi dini gangs
b m_

dalam melakukan deteksi dini gangguan wizi b

1. Bagl Peneliti:
A. Dapat melatih kemampuan untuk menganalisa masalah,
dan mendesain suatu sistem pakar.
B. Dapat menambah ilmu pengetahuan serta wawasan dalam bahasa
pemrograman HTML dan PHP.



2. Bagi Penpgguna:

A. Memberikan kemudahan pakar dalam mendeteksi status gizi pasien,
B. Memberikan pengetahuan seria wawasan kepada para thu mengenai

Pengumpulan data observasi dilakukan dengan cara mengamati
secara langsung pada objek masalah yang diteliti, guna memperolieh
informasi yang dibutuhkan oleh penelin.



1. Metode Wawancara (Interview)
Pengumpulan dea ini dilakukan dengan melalui proses sesi tanya
jawab secara langsung kepada pihak berwenang (ahli pakar) mengenai
masalah serta informasi yang berkoitan erat dengan penelitian ini.

Metode Literatur Sejenis

berjalan, ERD {entity relationship diagram), dan flowchart.



1.6.4 Metode Pengujian

Pada wahapan pengujian penulis menggunakan yaitu pengujian akurasi,
pengujian akurasi diperfukan untuk mengetahui performa dari sistem untuk
memberikan kesumpulan hasil dari dingnosa jenis gangpuan gizi buruk pada balita,

IFDY). entity relationship
diggram (| ¢ Dbase, inferensi engine,
perancangan tabel dan antor muka pemakai sistem (User Inferface).

BABIV IMPLEMENTASI DAN PEMBAHASAN
Bab ini memuat proses, hasil analisa dan pembahasan sistem pakar

yang dibuat dengan menerapkan rancangan pada bab sebelumnya.



BAB V

KESIMPULAN
Bab ini memuat kesimpulan yang diperoleh dari seluruh bab yang
teluh selesai dikerjokan. Pada bab ini jugs terdopat saran-saran untuk
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