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51  Kesimpulan
Berdasarkan hasil penelitian. pengujian, dan analisis yang telah dilakukan
terhadap dota Penvakit Ginjal Kronis (Chronic Kidney Disease | CKD), maka

evaluasi yang dil ngkat yang sama, yaitu
accuracy 97,5% dan recall 96%. Hasil ini menunjukkan bahwa optimasi
hyperparameter tidik memberikan peningkatan signifikan pada algoritma
Naive Bayes. yang mengindikasikan bahwa model tersebut sudah cukup
3. Berdaswrkan perbandingan kinerja kedus algoritma dengan penckanan
utama pada metrik recad, algoritma K-Nearest Neighbor dengan



hyperparameter iuning menggunakan Grid Search menpakan  model
terbaik dalam penelitian ini. Nifai recoff tertinggi vang dicapai KNN
sebesar 98% menunjukkan kemampuzn model yang lebih unggul dalam
mengidentifikasi pasien CKD dibandingkan Naive Baves yang memiliki
recall 96%. Dalam konteks kesehatan, tingoinya nilal recall sangat
penting karena berkaitan langsung dengan kemampuan model dalam
mendeteksi kasus penyakit secan tepat dan meminimalkan kesalahan
dizgnosis berupa filse negative, mdgmtma KNN hasil optimasi
dinilai paling sesuai untuk mendukung proses deteksi dini Penyakit Ginal

J limnk pengembangan peneliion selanjuinyn serta guna  mengatosi
keterbatasan yang masih terdupat dalam penelitian i, dJsaﬂlﬂih Ig#m&.u
penambahan dan perlunsan variasi fitur yang digunakan, Lhuslm;u_ﬁturﬁ'mis
dan laboratorium tambahan yang berkaitan dengan fungsi ginjal. nwa:.m | penyakit
penyerta, serta faktor gaya hidup pasien. sehingga model prediksi Punjﬁﬁ Gingal
Kﬂmls fmmrr hm’nm Disease/CKD) d.a;m benl]ﬂgmlﬂh mhenﬂf
hem m hrmml d.a.n berbagai- institusi utnu.puu:du wnlrtu }IﬂE berbeda
ghar Munngenemﬂlﬂﬂ semakin baik dan
lebih wuhﬁp kondisi nysta. Penelitian selanjutnya juga disarankan
untuk mmgeksp!umm algoritma machine fearning lain vang lebih kompleks,
seperti metode berbasis mﬁm dan. W[m'a XGBoost, LightGBM.
atau CarBoosr), serta melakukan perbandingan dengnn pendekatan decp fearming
guna memperoleh model prediksi CKD yang memiliki performa dan stabilitas
yang lebih optimal, khususnya dalam meningkotkan nilai recall sebags metrik
utama pada konteks kesehatan.
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