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INTISARI

Sistem pakar adalah sistem informasi yang dirancang untuk membantu
dalam mengidentifikasi penyakit dengan berbasis pengetahuan yang dinamis.
Pengetahuan di dapat dari pakar yaitu dokter tht. Sistem pakar memberikan nilai
tambah pada teknologi untuk membantu dalam menangani era informasi yang
semakin canggih. Akan sangat bermanfaat bila teknologi komputer mampu
mengidentifikasi kemungkinan penyakit hidung yang dialami dan memberikan
edukasi pada pasien.

Aplikasi sistem pakar ini menggunakan metode forward chaining, dimana
input program aplikasi ini memberikan beberapa pertanyaan berupa gejala kepada
user, kemudian output yang dihasilkan oleh komputer kemungkinan berupa
penyakit yang diderita oleh user serta memberikan edukasi pasien pada penyakit
tersebut. Tujuan untuk menghasilkan suatu sistem pakar untuk membantu dokter
dalam mendokumentasikan ilmunya.

Hasil yang didapat dari penelitian ini-adalah sistem pakar mendiagnosa
penyakit hidung dengan memanfaatkan komputer sebagai alat bantu untuk
mengakses data. Kelebihan aplikasi ini memudahakan para pengguna, sehingga
bila tidak ada dokter aplikasi ini dapat digunakan oleh perawat dalam
mengidentifikasi penyakit hidung dalam memberi pertolongan pertama pada
pasien.

Kunci : Sistem Pakar, Backward Chaining, Penyakit Hidung
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ABSTRACT

Expert system is an information system designed to assist in identifying the
disease at a dynamic knowledge-based. The knowledge obtained from experts that
the doctor tht.Expert system adds value to technology for help in dealing with
increasingly sophisticated information age. Will be very useful when computer
technology is able to identify possible disease experienced nose and educate
patients.

This expert system application using forward chaining, where the input
application programs provide some form of symptom questions to the user, then
the output generated by the computer might be a disease suffered by the user and
provide patient education on the disease. The aim to generate an expert system to
assist physicians in documenting their knowledge.

The results obtained from this study is an expert system to diagnose nasal
diseases by utilizing the computer as a tool for accessing data. Memudahakan
advantages of this application the users, so that if there iIs no. doctor This
application can be used by nurses in identifying the disease in the nose to give
first aid to the patient.

Keywords: Expert System, Backward Chaining, Nose Disease

XViii



