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Abstrak – Setiap tahunnya lebih dari 36 juta orang meninggal karena Penyakit Tidak Menular (PTM) (63% dari seluruh 

kematian). Lebih dari 9 juta kematian yang disebabkan oleh penyakit tidak menular terjadi sebelum usia 60 tahun, dan 90% 

dari kematian “dini” tersebut terjadi di negara berpenghasilan rendah dan menengah. Secara Global PTM penyebab kematian 

nomor satu setiap tahunnya adalah penyakit kardiovaskuler. Penyakit Kardiovaskuler adalah penyakit yang disebabkan 

gangguan fungsi jantung dan pembuluh darah, seperti : penyakit coroner, penyakit gagal jantung atau payuh jantung, hipertensi 

dan stroke. Diperkirakan sebanyak 17,3 juta kematian disebabkan oleh penyakit kardiovaskuler. 

 
Kata Kunci : data Pasien; algoritma naïve bayes; WEKA; klasifikasi; akurasi 

 

Abstract - Every year more than 36 million people die from non-communicable diseases (NCD) (63% of all deaths). More 

than 9 million deaths are caused by non-communicable diseases before the age of 60, and 90% of these “early” deaths occur 

in low- and middle-income countries. Globally, PTM is the number one cause of death every year is cardiovascular disease. 

Cardiovascular disease is a disease caused by impaired function of the heart and blood vessels, such as coronary disease, 

heart failure or heart failure, hypertension and stroke. It is estimated that 17.3 million deaths are caused by cardiovascular 

disease. 

 

Keywords: patient data; naïve Bayes algorithm; WEKA; classification; accuracy 

1. PENDAHULUAN  

 

Kesehatan merupakan faktor terpenting yang harus dijaga oleh setiap individu, agar dalam menjalani 

aktivitas sehari-hari menjadi lebih produktif, tidak mudah lelah dan lebih focus dalam menyelesaikan suatu project. 

Namun, saat ini PTM menjadi penyebab utama kematian setiap tahunnya terdapat lebih dari 36 juta orang yang 

meninggal disebabkan PTM atau setara 63% dari total seluruh kematian. Secara terperinci PTM terjadi dibawah 

usia 60 tahun, dan mayoritas sampai 90% dari kematian tersebut terjadi di negara dengan tingkat perekonomian 

rendah. Salah satu PTM yang rentan terjadi terutama saat seorang individu berada pada usia produktif yaitu 

penyakit jantung (Heart Disease). Tingginya faktor kematian dari penyakit jantung karena kurangnya pengetahuan 

masyarakat terhadap gejala atau tanda-tanda saat seseorang tersebut mengidap penyakit ini. Penyakit jantung 

merupakan salah satu penyakit yang cukup berbahaya ketika menyerang seseorang, dimana penyebab utama 

penyakit jantung yaitu berasal dari pola hidup individu yang kurang sehat, mengkonsumsi makanan berkolesterol 

tinggi, penggunaan alkohol, tembakau, diet yang ekstrem serta penyebab lainnya. Penyakit jantung lebih rentan 

diderita oleh laki–laki, dimana perbandingannya sekitar satu dari tiga kemungkinan mengidap penyakit jantung 

sebelum usia 60 tahun. Pada wanita perbandingannya sekitar satu dari sepuluh kemungkinan yang mengidap 

penyakit jantung. Rasio yang cukup tinggi terkait penyakit jantung ini, menjadikannya sebagai salah satu penyakit 

yang akan menghasilkan sejumlah besar data pasien pengidap penyakit jantung. Bahkan industri perawatan 

kesehatan saat ini mampu memberikan data kompleks tentang pasien, sumber daya rumah sakit, diagnosa penyakit, 

catatan pasien elektronik, peralatan medis, dll. Penambangan data menjadi kian disoroti terutama pada berbagai 

layanan kesehatan. Besarnya jumlah data merupakan sumber daya utama yang akan diproses dan dianalisis guna 

diekstraksi pengetahuan yang memungkinkan dukungan untuk penghematan biaya dan pengambilan keputusan. 

Data mining merupakan proses untuk menemukan pola dan tren yang sebelumnya tidak diketahui dalam database 

serta menggunakan informasi tersebut dalam membangun model prediksi. Penambangan data menyediakan 

seperangkat alat dan teknik yang dapat diterapkan pada data yang diproses ini untuk menemukan pola tersembunyi 
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dan juga memberikan sumber pengetahuan tambahan kepada profesional kesehatan untuk membuat keputusan 

yang lebih akurat.[1] 

 

Algoritma Naive Bayes merupakan salah satu algoritma yang terdapat pada teknik klasifikasi. Naive Bayes 

merupakan pengklasifikasian dengan metode probabilitas dan statistik yang dikemukan oleh ilmuwan Inggris 

Thomas Bayes, yaitu memprediksi peluang di masa depan berdasarkan pengalaman dimasa sebelumnya sehingga 

dikenal sebagai Teorema Bayes. Teorema tersebut dikombinasikan dengan Naive dimana diasumsikan kondisi 

antar atribut saling bebas.[2] 

2. METODOLOGI PENELITIAN  

 

Metodologi penelitian yang digunakan dalam pembuatan Penelitian ini adalah dengan Algoritma Naive 

Bayes. Algoritma tersebut akan melakukan klasifikasi terhadap dataset pasien penyakit gagal jantung. 

 

 

2.1 Tahapan Penelitian 

 

  

  

  

 

 

 

2.1.1  Data Pasien 

 Data yang di dapat  Data Riset Kesehatan Dasar 2013, Badan Litbangkes Kementerian Kesehatan RI dan Data 

Penduduk Sasaran, Pusdatin Kementerian Kesehatan RI. (https://m5.gs/bE42Nm). atribut yang digunakan dengan 

6 atribut seperti : Nama, Sesak nafas, Denyut nadi, Mual muntah, gelisah, gagal jantung. 

 

2.1.2  Format Arff 

WEKA mendukung beberapa format file dalam inputnya diantaranya adalah format arff, Data Pasien tersebut di 

buat menggunakan NotePad++ dengan format arff, karena WEKA merupakan tipe file text yang berisi berbagai 

instance data yang berhubungan dengan suatu set attribute data. Kemudia data-data ini disusun dengan 

menggunakan tanda koma (,) sebagai pemisah data per- attributnya. 

 

2.1.3 Training 

Pada tahap ini dilakukan proses training oleh algoritma klasifikasi naïve bayes untuk membentuk sebuah model 

classifier pada data pasien yang sudah ada. Model ini merupakan representasi pengetahuan yang akan digunakan 

untuk prediksi kelas data baru yang belum ada. 

 

2.1.4  Naïve Bayes klasifikasi 

Proses pengklasifikasi data menggunakan tools WEKA terhadap data pasien yang sudah di testing menggunakan 

model classfier yang sudah dibentuk. 

 

2.1.5  Akurasi Hasil 

menunjukkan kedekatan hasil pengukuran dengan nilai sesungguhnya. 

 

2.1 Dataset 

Dataset yang digunakan yaitu Data Pasien Penyakit Jantung yang berasal dari Data Riset Kesehatan Dasar 2013, 

Badan Litbangkes Kementerian Kesehatan RI dan Data Penduduk Sasaran, Pusdatin Kementerian Kesehatan RI. 

(https://m5.gs/bE42Nm). atribut yang digunakan dengan 6 atribut seperti : Nama, Sesak nafas, Denyut nadi, Mual 

muntah, gelisah, gagal jantung.[1] 

 

2.2 Naïve Bayes 

Naïve Bayes merupakan algoritma yang terdapat pada Teknik klasifikasi. Naïve Bayes merupakan 

pengklasifikasian  dengan metode probabilitas dan statistik yang dikemukakan oleh ilmuan Inggris Thomas Bayes, 

yaitu prediksi peluang masa depan berdasarkan pengalaman sebelummnya yang dikenal dengan Teorema 

Bayes.[3] 

Data Pasien 
Naïve Bayes  

Klasifikasi 
Format Arff 

Training  

Data 

Hasil 

Akurasi 

% 
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2.3 WEKA 

Merupakan rangkaian perangkat lunak pembelajaran mesin yang ditulis dalam Bahasa Java, dikembangkan di 

Universitas Waikato, Selandia Baru. Perangkat lunak ini memiliki banyak algoritma machine learning untuk 

keperluan data mining. Juga memiliki banyak tools untuk mengelola data, mulai dari pre-processing, classification 

rules, dan visualization.[4] 

 

2.3 Klasifikasi 

Artificial Intelligence (AI) mempunyai sistem yang dikembangkan pada pertengahan 1960 yang sering disebut 

dengan sistem klasifikasi. Salah satu pengembangan sistem klasifikasi dalam bidang Kesehatan untuk 

mendiagnosis berbagai penyakit, baik penyakit pda hewan, tumbuhan maupun manusia. Penelitian tersebut 

menjelaskan tentang sistem klasifikasi yang dapat mendeteksi penyebab, fakta atau kondisi yang dijadikan aturan 

dan menghasilkan informasi.[5] 

 

2.4 Akurasi 

Ukuran yang menentukan tingkat kemiripan antara hasil pengukuran dengan nilai yang sebenarnya 

diukur.dibutuhkan data atau referensi untuk membandingkan hasil klasifikasi yang dihasilkan.[6]  

 

 

3. HASIL DAN PEMBAHASAN  

 

3.1  DATA PASIEN 

 

 
Gambar 1. Data Pasien 

 

 

Data kasus pasien yang diambil hanya 10 data yang terdiri dari 6 antribut antara lain :  

1. nama,  

2. sesak nafas, 

3. denyut nadi, 

4.  mual muntah, 

5.  gelisah, 

6.  gagal jantung
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3.2  DATA ARFF 

 

 
 

Gambar 2. Data Arff 

 

Data kasus pasien diatas yang telah diubah dan juga data-data tersebut disusun dengan menggunakan tanda 

(,) sebagai pemisah data dan attribute lalu data tersebut di ubah ke format arff proses tersebut dilakukan dengan 

menggunakan Notepad++ agar data tersebut dapat di proses dan di klasifikasikan dengan menggunakan tools 

WEKA. 

 

3.3  PEMROSESAN 

 

 
 

Gambar 3. Pemrosesan 

 

Tampilan pemrosesan data seperti normalisasi, standarisasi, downsampling untuk class tertentu pada data 

pasien riwayat penyakit gagal jantung.  
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3.4  HASIL DATA TRAINING  

 

 
Gambar 4. Hasil Data Training 

 

Berikut adalah hasil proses training oleh algoritma klasifikasi naïve bayes yang sudah membentuk sebuah 

model classifier pada data pasien yang sudah ada, model ini sebagai representasi pengetahuan yang akan digunakan 

untuk prediksi kelas data baru yang belum ada. 

 

=== Classifier model (full training set) === 

 

Naive Bayes Classifier 

 

  Class 

Attribute      sedang    parah 

                       (0.5)       (0.5) 

 

Nama    

A 2.0 1.0 

B 2.0 1.0 

C 2.0 1.0 

D 2.0 1.0 

E 1.0 2.0 

F 1.0 2.0 

G 1.0 2.0 

H 1.0 2.0 

I 1.0 2.0 

J 2.0 1.0 

Total 15.0 15.0 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Sesak_Nafas 

Lambat 5.0 1.0 

Normal 2.0 3.0 

Cepat 1.0 4.0 

Total 8.0 8.0 

 

Denyut_Nadi 

Lemah 3.0 2.0 

Normal 2.0 3.0 

Kuat 3.0 3.0 

Total 8.0 8.0 

 

Mual_muntah 

Ya 5.0 6.0 

Tidak 2.0 1.0 

Total 7.0 7.0 

 

Gelisah 

Ya 5.0 6.0 

Tidak 2.0 1.0 

Total 7.0 7.0 
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3.5  HASIL AKURASI 

 

 
Gambar 5. Hasil Akurasi 

 

 

Tampilan diatas merupakan cross-validation dimana sudah didapatkan instance yang diklasifikasikan 

dengan benar 80% dan instance salah diklasifikasikan 20% 

 

=== Stratified cross-validation === 

=== Summary === 

 

Correctly Classified Instances        8               80      % 

Incorrectly Classified Instances     2               20      % 

Kappa statistic                           0.6    

Mean absolute error                      0.3797 

Root mean squared error              0.4206 

Relative absolute error                  69.6062 % 

Root relative squared error          77.1043 % 

Total Number of Instances            10     

 

 

=== Detailed Accuracy By Class === 

 

TP 

Rate 

FP 

Rate 

Precision Recall F-

Measure 

MCC ROC 

Area 

PRC 

Area 

Class 

0.600 0.000 1.000 0.600 0.750 0.655 0.800 0.871 Sedang 

1.000 0.400 0.714 1.000 0.833 0.655 0.800 0.796 Parah 

W  Avg 0.800 0.200 0.857 0.800 0.792 0.655 0.800 0.834  

 

 

 

 

 

 

http://dx.doi.org/10.30865/mib.v4i4.2293


Jurnal Informatika Dan Rekayasa Komputer (JAKAKOM)  
Available Online at https://ejournal.unama.ac.id/index.php/jakakom 

Volume 2, Nomor 2, September 2022,  
ISSN 2808-5469 (media cetak), ISSN 2808-5000 (media online) 

UNAMA, DOI xxxxxxxxxxxxxxxxxxxxx 
 

Rdm Fikriansyah, 2022, JAKAKOM, Page 264 
 

 

 

 

 
 
 

 

 

      

          

          

          

          

          

          

          

          

          

          

          

          

          

 

 

Gambar 6. Diagram   

 

Jadi, Hasil training data dan testing pada Pasien penyakit gagal jantung dengan hasil akurasi  80% benar 

dan salah 20%  dengan training data, serta metode dan parameter yang di pilih. 

 

 

4. KESIMPULAN  

  Penyakit jantung merupakan salah satu dari jenis PTM yang rentan menyerang terutama pria dengan usia 

dibawah 60 tahun. Oleh sebab itu penelitian ini berfokus untuk menyelidiki suatu algoritma, apakah memiliki 

tingkat akurasi yang tinggi guna pendeteksi penyakit jantung malalui objek menggunakan dataset (heart disease). 

Setelah mengeksekusi dataset dengan algoritma yang dipilih didapatlah algoritma naïve bayes dengan hasil 

akurasi 80% Untuk pengembanganya, peningkatan akurasi bisa dilakukkan dengan menghibridkan algoritma 

klasifikasi ini dengan beberapa algoritma lain, sehingga tidak menutup kemungkinan bisa menghasilkan kinerja 

yang berbeda dari algoritma tersebut. 
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