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Abstrak— Diabetes adalah penyakit yang tidak menular dan
term asuk cukup serius bagi manusia dikarenakan pankreas ficak
mampu menghasilkan insulin secara optimal. Internasiomal
Diabetes Federation (IDF) mem perkirakan sedikitnya terdapat
463 juta orangpadausia20-79 tahun di dunia menderita diabetes.
Prevelensi diabetes diperkirakan meningkat seiring penambahan
umur penduduk menjadi 199% juta pada tahun 2030 dan 70
juta pada tahun 2024. Oleh karena itu dibutuhkansistem yang
bertujuan untuk mendeteksi penderita penyakit diabetes.
Penelitianini menggunakan dua algoritmayaitu KNN dan Nave
Bayes. Hal ini untuk memandingkan kedua algoritma yag
memiliki tingkat akurasi yang terbaik. Algoritma KNN adalah
algoritma yang digunakan untuk mengklasifikasi objek baru
berdasarkan objek terdekatnya. Adapun Algoritma Nawe Bayes
adalah salah satu algoritma yang digunakan untuk klasifilasi
sistematika yang dapat digunakan untuk mem predisi
probabilitas keanggotaan dalamsuatu c/ass. Pada penelitian ini
proses klasifikasi dilakukan dengan cara memasukkandata ke
dalam tools Jupyter Notebook dan membuat rancang an proses
penelitian. Dataset yang diambil oleh ibu Saptarum di Klinik
Bidan Saptarum M aslahah Kabupaten Jombang dengan jumlah
50 data akan diolah dengan Algoritma KNN dan Naive Bayes.
Tahapakhir menjadikanfile dalambentukDataPickleagar dapat
direalisaskan kedalam sistem. Adapun hasil nilai akurasi
Algoritma KNN dengan K=3 memiliki nilai sebesar 93%,
sedangkan algoritma Ndive Bayes memiliki akurasi sebesar 95%.

Kata Kunci— Diabetes,Klasifikasi, Algoritma KNN, Algoritma
Naive Bayes, Data Pickle.

1. PENDAHULUAN

Diabetes adalah penyakit yang tidak menular dan termasuk
cukup serius bagi manusia dikarenakan pankreas tidak mampu
menghasilkan insulin secara optimal [1]. Diabetes dapat
disebabkan oleh berbagai variabel antara lain tekanan darah,
tinggi, obesitas, riwayat keluarga yang terkena diabetes, umur,
gaya hidup dan makanan yang tidak schat [2]. Salah satu
penyebab terjadinya penyakit diabetes, orang yang mempunyai
riwayat keluarga diabetes jauh lebih besar beresiko menderta
diabetes dibandingkan yang tidak memiliki riwayat diabetes.
Dalam menyikapi permasalahan tersebut, perlu dilakukan
pendeteksian sejak dini terhadap penyakit diabetes. Deteksi
sgjak dini diharapkan mampu menumnkan resiko komplikasi
penderita diabetes. Dengan menganalisa pasien diabetes sejak
dini, maka pencatatan terhadap penyakit dilakukan sebagai
langkah pencegahan. Diabetes termasuk jenis penyakit adanya
garis keturunan. Hal tersebut bisa dikatakan bahwa seorang
anak memilikiresiko sebesar 15% apabila dari salah satu orang
tuanya menderta diabetes dan resiko tersebut akan meningkat

hingga 75% jika keduanya mengalami diabetes [3]. Seseorang
yang didalam keluarganya memiliki penyakit diabetes, maka
kemungkinan besar orang tersebut terkena diabetes [4]. Gejala
awal diabetes memang seringkali tidak terlihat. Dampak yang
ditimbulkan penyakit diabetes antara lain kebutaan, amputasi,
dan gagal ginjal dikarenakan kurangnya pemahaman terhadap
masyardkat mengenai bahaya penyakit diabetes [5]. Salah satu
pencatatan dapat dilakukan dengan memanfaatkan teknik
klasifikasi menggunakan data mining [6]. Data mining adalah
sebuah metode yang digunakan guna melakukan akuisis
pengetahuan. Oleh sebab itu data mining membuat infomasi-
informasi menjadi implisit dan berharga darn sebuah data
supaya dapat diekstrak. Adapun metode yang biasanya
operasikan pada data mining antara lain: deskripsi atau
penggambaran, prediksi, atau ramalan, clustering, klasifikasi
dan asosiasi, dan estimasi.

Klasifikasi adalah pengelompokkan suatu objek ke dalam
data kelas dengan menngambil data training untuk membuat
sebuah model. Model yang telah dirancang digunakan untuk
memprediksi label dalam suatu kelas data terbaru yang belum
di ketahui [7]. Pada penelitian tersebut, maka klasifikasi dapat
dimanfaatkan untuk memprediksi pasien yang menderita
penyakit diabetes maupun tidak diabetes. Adapun algoritma
digunakan untuk melakukan pengujian pada proses klasifikasi.
Adapun algoritma Kklasifikasi adalah Algoritma K-Nearest
Neighbor (KNN) dan Naive Bayes. KNN adalah metode yang
dilakukan dalam klasifikasi terhadap objek berdasarkan data
pembelajaran yang jaraknya paling dekat dengan objek
Keunggulan dari KNN yaitu lebih efektif di data training yang
besar schingga data yang dihasilkan lebih akurat. Pada
penelitian sebelumnya sudah ada yang menggunakan data
mining terkait deteksi diabetes retinopati. Tingkat akurasi yang
diperoleh dengan menggunakan metode KNN memiliki akurasi
dengan hasil terbaik dengan parameter nilai K=9 sebesar 65%
[8]. Adapun pengertian dari Algoritma Naive Bayes adalah
metode yang membagi suatu permasalahan ke dalam berbagai
jenis kelas berdasarkan persamaan dan perbedaan menentukan
statistik guna memprediksi nilai probabilitas sebuah kelas [9]
Naive Bayes memiliki beberapa kelebihan dalam pelatihan dan
penggunaan, maka dari ituakurasi yang dihasilkan relatiftingg
dan metode tersebut membutuhkan jumlah data training yang
kecil agar dapat memastikan estimasi parameter dipedukan
dalam proses pengklasifikasian. Naive Bayes memiliki nilai
akurasi paling tinggi dalam memprediksi penyakit diabetes
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yang dimana tingkat akurasinya sebesar 75% dengan
menggunakan pengujian wnfusionmatriks [10]. Oleh sebab itu
dengan melakukan pegujian diabetes menggunakan KNN dan
Naive Bayes dapat menghasilkan dataset dengan hasil tingkat
akurasi yang terbaik.

Internasional Diabetes Federation (IDF) memperkirakan
2019 sekitar 463 jutaorang dengan rentang usia 20 hingga 79
tahun terkena diabetes dengan nilai prevalensi sebesar 9,3%
dari total penduduk dengan umur yang sama. Menurut jenis
kelamin, IDF mempunyai perkiraan prevalensi diabates
melittus tahun 2019 pada perempuan sebesar 9% dan pada laki-
laki sebesar 9,65%. Prevalensi diabetes diprediksi akan terus
naik seiring peningkatan umurpenduduk menjadi 19,9% juta
di tahun 2030 dan 700 juta tahun 2045 [11] Berdasarkan
permasalahan diatas, maka dilakukan penelitian supaya
membantu mengatasi permasalahan dalam mengklasifikasi
penyakit diabetes sehingga dibutuhkan sebuah metode dapat
mengolah dataset yang sudah ada Penggunaan data mining
algoritma KNN dan Naive Bayes temasuk langkah untuk
klasifikasi diabetes melittus guna menjadi alternatif pilihan
yang tepat dalam melakukan pengujian, akan tetapi masih
belum diketahuhi manakan algoritma paling tepat dalam
mendeteksi penyakit diabetes [9]. Pada penelitian tersebut akan
melakukan komparasi aau membandingkan data mining
algortima KNN dan Naive Bayes agar dapat mengetahui
algoritma mana yang mempunyai tingkat akurasi yang tinggi
dalam klasifikasi penyakit diabetes. Berdasatkan suatu hal yang
sudah dijelaskan, maka peneliti memberikan judul ‘Rancang
Bangun Aplikasi Klasifikasi Penderita Penyakit Diabetes
Berbasis Machine Leaming Menggunakan Algoritma KNN
dan Naive Bayes”.

II. METODOLOGI PENELITIAN

Pendekatan utama penelitian yaitu dengan menggunakan
pendekatan kualitatif dan pendekatan kuantitatif Tujuan
penelitian adalah melakukan pengujian klasifikasi dan evaluasi
model agoritma KNN dan Naive Bayes untuk mengetahui
akurasi dari kedua algoritma dalam mengklasifikasikan
penyakit diabetes.

Gbr. 1. Tahap Penelitian

Penelitian ini memiliki berbagai tahapan pada prosesnya
agar mendapatkan hasil dalam suatu penelitian yang berhasil
seperti diuraikan pada Gbr. 1. Adapun penjelasan tiap tahapan
akan dijelaskan sebagai berikut:

A. Identifikasi Masalah

Tahap pertama dalam penelitian merupakan identifikasi
masalah yaitu penulis menganalisis permasalahan yang ada di
sekitar seperti data penderita penyakit diabetes. Permasalahan
data tersebut yang sudah diberikan oleh ahli pakar akan diolah
oleh penulis untuk menentukan data tersebut termasuk diabetes
atau tidak. Menindaklanjuti dari permasalahan tersebut maka
akan lebih baiknya ada sebuah sistem rekomendasi untuk
Klasifikasi penyakit diabetes agar tidak sampai terjadi
kesalahan dalam melakukan pencatatan penderita penyakit
diabetes. Adapun flowchart tahap identifikasi sebagai berikut.

Gbr. 2. Tahap Identifikasi Masalah

B. Penentuan Algoritma Penelitian
Tahap kedua yaitu penentuan algoritma penelitian. Dalam

penelitian akan membandingkan kedua metode yaitu Algoritma
K-Nearest Neighbor dan Algoritma Naive Bayes.

C. Pengumpulan Dataset

Tahapan selanjutnya yaitu pengumpulan dataset. Sumber
data pada penelitian adalah menggunakan dataset Klinik Bidan
Sapratum Maslahah Jombang yang telah diuji oleh Ibu
Saptaum Maslahah Amd. Keb sebagai ahli pakar. Variabel
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yang akan digunakan dalam penelitian sebanyak 8 variabel dari
50 pasien. Dasar dalam penentuan mengambil 8§ variabel yang
digunakan sebagai atribut penilaian sesuai penelitian yang
sudah dilakukan oleh Indrayanti, Devi Sugianti, dan M. Adib
Al Karomi pada tahun 2017 [12]. Adapun detail atribut dataset
Klinik Bidan Saptarum Maslahah ditunjukkan berikut :

TABELI
ATRIBUT DATASET
Atribut Deskripsi Tipe Data
Pregnancies Jumlah Kehamilan Integer
Glucose Kadar Glukosa Integer
BloodPressure | Tekanan Darah Integer
SkinThickness | Ketebalan Kulit Integer
Insulin Insulin Integer
BMI Berat Tubuh Integer
gii‘:l?ztzts Riwayat keturunan Integer
Ag Tahun Integer

Pengambilan dataset yang sudah dilakukan bulan Februrari
2022 diKlinik Bidan Saptarum Maslahah kecamatan Jombang,
Adapun flowchart dar pengumpulan dataset sebagai berikut:

Gbr.3. Tahap PengumpulanData

D. Preprocessing

Tahap preprocessing adalah langkah awal yang dilakukan
untuk mendapatkan kualitas data agar hasilnya lebih maksimal
Preprocessing ini dilakukan dengan cara normalisasi feature
scaling menggunakan MinMaxScaler. Tujuan preprocessing
yaitu supaya mudah mengelola data dalam proses pengujian,
identifikasi dan pemilihan atribut, pemrosesan atribut yang
hilang. Dataset tersebut akan dinormalisasi dan diubah ke
range 0— 1 karena nilainya sangat beragam [13]. Jadi sebab dari
nomalisasi tersebut agar mempemwleh nilai antara 0 dan 1.
Adapun rumus persamaan dalam menghitung tahapan minmax
sebagai berikut :

Gbr. 4. Tahap Preprocessing

E. Metode K-Nearest Neighbor

Konsep KNN dapat digunakan guna mengklasifikasikan
objekberdasarkan nilaik. Metode ini memerlukan ukuran jarak
untuk menentukan suatu kedekatan pada objek, sechingga objek
data uji akan diklasifikasikan dengan tetangga yang jaraknya
lebih dekat. KNN dapat memberikan keputusan dalam
pengelompokan data latih dalam jumlah besar agar dapat
mendapatkan hasil yang baik. Adapun tools yang digunakan
yaitu menggunakan GridSearchCV untuk diterapkan dalam
dataset baru yang ingin ditraining maupun ditesting
menggunakan algoritma KNN. Metode dalam penelitian ini
menggunakan FEuclidean Distance dan Manhattan Distance.
Adapun cara dalam menghitung Euclidean Distance sesuai
dengan persamaan (1) dan Manhattan Distance dengan
persamaan (2).

digiamed = W (A0 = &
digtanee = T |G .o

Keterangan:

X'rainng = data train pertama

Xtesting = data test

i =record (baris) ke4 dalam tabel

n =jumlah data train

Adapun diagram alur dari metode K-Nearest Neighbor akan

ditunjukkan pada Gbr. 5.
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Gbr. 5. Metode_K—Near;st Neighbor

F. Metode Naive Bayes

Metode berikutnya yaitu Metode Naive Bayes dengan
menggunakan pendekatan GaussianNB. Metode tersebut
menggunakan nilai probabilitas dan statistik seperti dipaparkan
ahli ilmuan Thomas Bayes. Adapun fools dalam membuat
model Naive Bayes menggunakan fungsi GaussianNB untuk
menerapkan pengujian pada dataset baik di #aining maupun di
testing. Adapun mmus dalam menghitung Naive Bayes seperti
persamaan (3) berikut.

PH o= R0
3)

Keterangan:
X : Data dass belum ditemukan
H : Hipotesis data
PHI|X) : Probabilitas hipotesis berdasarkan kondisi x
P X|H : Probabilitas berdasatkan kondisi hipotesis
P (H) : Probabilitas hipotesis H
P X : Probabilitas X

Adapun diagram alur metode Naive Bayes akan ditunjukkan
Gbr. 6.
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Gbr. 6. M;ode Naive Bayes

G. Pengembangan Sistem

Pengembangan sistem merupakan tahapan dalam membuat
sistem yang akan dirancang menuju pada tujuan dari
pembuatan artikel ilmiah ini sehinggadapat menjadikan sebuah
sistem deteksi diabtes. Pada tahap pengembangan sistem
terdapat analisis sistem dan desain sistem.

1)  Analisis Sisten

a. Identifikasi Masalah

Berdasarkan  pemasalahan  tersebut, maka dapat
diketahui bagaimana cara merealisasikan sistem deteksi
diabetes menggunakan metode K-Nearest Neighbor dengan
pendekatan GridSearchCV dan menggunakan metode Naive
Bayes pendekatan GaussianNB.

b. Analisis Kebutuhan Fungsional

Sistem untuk mendeteksi diabetes dalam penelitian ini

dapat melakukan beberapa hal sepetti:

- Pengguna dapat mengisi form deteksi diabetes
memasukkan nilai banyaknya jumlah melahitkan.

- Pengguna dapat mengisi form deteksi diabetes
memasukkan nilai kadar glukosa.

- Pengguna dapat mengisi form deteksi diabetes
memasukkan nilai tekanan darah.

- Pengguna dapat mengisi form deteksi
memasukkan nilai tebal kulit.

- Pengguna dapat mengisi form deteksi
memasukkan nilai kadar insulin.

- Pengguna dapat mengisi form deteksi
memasukkan nilai BML

- Pengguna dapat mengisi form deteksi
memasukkan nilai riwayat diabetes.

- Pengguna dapat mengisi form deteksi
memasukkan nilai usia.

dengan
dengan
dengan
diabetes dengan
diabetes dengan
diabetes dengan
diabetes dengan

diabetes dengan
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- Sistem dapat menampilkan 2 hasil prediksi yang beibeda
prediksi penderita penyakit diabetes.

2)  Desain Sistem

Gbr.7 Desain Sistem

Dari Gbr. 7 dijelaskan bahwasanya proses awal dengan
pengguna diarahkan ke GUI atau menampilkan program yang
berisi input banyaknya melahirkan, kadar glukosa, tekanan
darah, tebal kulit, kadar insulin, bmi, riwayat diabetes, dan
umur. Setelah pengguna memasukkan data, sistem akan
memproses data masukan pengguna dengan model
GridSearchCV dan GaussianNB yang telah dilatih. Setelah
memasukkan dataset, maka dapat menampilkan hasil prediksi
dari kedua algoritma. Adapun bagian dari berjalannya proses
sistem ada di Gbr. 8. Berikut flowchartdari proses sistem.

Fapmargmg
T P L
maem Daaaem
Laage L

Lo

LS

taray g

B M

e P
B

Gbr. 8 Diagram Alur Sistem

Gbr. 8 merwakan flowdhart menggambarkan tentang
proses sistem yang akan dijalankan oleh wuser. Jadi, proses
berlangsung dengan diawali import dataset yang akan diolah
dahulu pada tahap preprocessing untuk mendapatkan kualitas
data agar maksimal. Setelah selesai dan tahap preprocessing,
proses pengujian dilanjutkan dengan membagi dataset
tergolong 2 bagian yaitu data training dan data testing. Dalam
pengambilan data training yang diambil yaitu jumlah
melahirkan, kadar glukosa, tekanan darah, tebal kulit, kadar

insulin, bmi, dan nwayat diabetes. Dalam pengambilan data
testing yang di ambil hanya oufcome atau hasil. Setelah
melakukan pembagian dataset, maka data dan diproses dengan
proses nomalisasi featur scaling menggunakan MinMaxScale.
Selanjutnya masuk ke algoritma dari machine learning KNN
dan Naive Bayes agar dapat mengetahui akurasi dari kedua
metode tersebut. Setelah itumelakukan confusion matrix untuk
mengukur hasil akurasi sistem menggunakan persamaan
sebagai berikut:

TP+ TN

Akurasi = = 1009%

@)

Selanjutnya penelitian yang sudah dilakukan menggunakan
tools jupyter notebook dengan bahasa pyhton akan disimpan
dalam model pickle agar dapat menerapkan machine learning
kedua algoritma ke dalam sistem yang sudah dibuat.

III. HASIL DAN PEMBAHASAN

Penelitian menghasilkan Sistem Deteksi Penyakit Diabetes
menggunakan Metode  KNN dengan  pendekatan
GridSearchCV dan Metode Naive Bayes dengan pendekatan
GaussianNB dimana proses terbagi menjadi 4 yaitu
preprocessing, proses dari metode K-Nearest Neighbor, proses
dari metode Naive Bayes, serta pengujian sistem. Berikut
penjelasan hasil dar 4 proses tersebut:

A. Hasil Preprocessing

Dataset yang diperoleh masih dalam data mentah berisi 50
dataset penderita penyakit diabetes seperti jumlah kehamilan,
kadar glukosa, tekanan darah, tebal kulit, insulin, bmi, riwayat
diabetes, dan umur yang mana masih perlu perbaikan pada
bebergpa atributnya agar data dapat diproses oleh algoritma.
Data yang masih kosong memiliki beberapa kolom yang perlu
diubah dan memiliki tipe yang belum tepat sebagai berikut:

TABELIIT
DATA Y ANG BEIUM OPROSES

N | Keha | Glu | Tekan Tebal In | BMI | Riway [ U

o | mila | kosa| an Kulit su at m

n Darah lin ur

1 1 126 | 56 29 15128710801 | 21
2

2 |1 96 122 0 0 22410207 | 27

3 14 144 | 58 28 14129510287 | 37
0

4 13 83 58 31 18 1 34310336 | 25

513 195 | 85 25 36 |1 374 | 0247 | 47

Dari Tabel II diketahui bahwa masih terdapat data yang perlu
diubah sehingga perlu melakukan tahap pengujian data dengan
tools jupyter notebook menggunakan bahasa pemrograman
pvthon. Proses pertama dari preprocessing adalah normalisasi
featur scaling menggunakan MinMaxScaler. Berikut hasil dari

preprocessing tahap featur scaling dengan menggunakan
MinMaxScaler ditunjukkan pada Gbr. 7.

519



JINACS: Volume 03 Nomor 04, 2022
(Jownal of Informatics and Gomputer Science)

ISSN : 2686-2220

g W AT WL e L LT R = PleFasRldr
scaler = HlaFavicaler|festure_rangt = b
o = posler.fii_treosforsx
= . CETE Taal

e ] ]

Gbr. 9 Pre-processing Tahap Featur Scaling

Setelah itu tahap mengganti tipe data dalam atribut harga dari
string menjadi integer. Berikut hasil dari preprocessing tahap
ubah tipe data ditunjukkan pada Gbr. 10.

sy
-+
&

Gbr. 10. Pre -processing Tahap Ubah Tipe Data Atribut

Setelah itu tahap pembagian dataset yang berjumlah 50 data
terbagi menjadi 2 bagian yaitu data training dan data testing.
Adapun pembagian data training sebesar 90% dengan jumlah
45 data, sedangkan data testing sebesar 10% dengan
perbandingan jumlah data uji yang lebih kecil dibanding data
latih yaitu berjumlah 5 data. Tujuan dan pembagian data
training lebih besar dari data testing supaya sistem dapat
mengenali permodelan yang dimiliki olch data tersebut. Berikut
hasil dar tahap pembagian data ditunjukkanpada Gbr. 11.

Gbr. 11 Tahap PembagianData

B. Hasil K-Nearest Neighbor

Tahap awal yaitu melakukan pengujian cross wlidation
untuk menentukan jumlah K dari beberapa variasi K yang
digunakan hingga mendapatkan akurasi terbaik. Tahap iniperlu
dilakukan untuk mendapatkan model K-Nearest Neighbor
dengan menggunakan pengujian K yang mempunyai nilaidata
training lebih besar daripada data uji. Pada pengujian K
ditentukan nilai K dari 2-fold hingga 10-fold. Hasil pengujian
K-fold aoss validation dilakukan dalam pengujian metode K-
Nearest Neighbor dapat ditampilkan pada tabel berikut.

TABEL II1
HASL PENGUJIAN K-NEAREST NEIGHBOR

K Akurasi Data | Akurasi Data
Train (%) Test (%)
95 % 80 %

3 95 % 80 %

4 86 % 80 %
5 88 % 80 %
6 84 % 80 %
7 88 % 80 %
8 84 % 100 %
9 86 % 80 %

Berdasarkan data pengujian menggunakan banyak jumlah
parameter, model KNN dengan nilai K=3 memperoleh nilai
akurasi paling tinggi (95%). Sehingga model yang akan
digunakan adalah KNN dengan K=3. Model ini yang akan
diberikan proses training dan disimpan untuk digunakan dalam
perhitungan rekomendasi di aplikasi deteksi diabetes. Adapun
script dari proses dalam menggunakan algortma K-Nearest
Neighbortahap pethitungan GridSearchCV yang sudah pernah
dijelaskan oleh Tuomas Tanner & Hannu Toivonen tahun 2021
[14] dengan rumus sebagai berikut:

From tilsarh.aelghtert lepart Khslghborslinssirlsr
e l'.r:l;"..'"'..'Ei'.'.:‘.'f' n_erlghbsri=
e it w traln,y traln

onm O = BEXUTECy SLONPLF

et oen, predicti s SRRt

Setelah memasukkan rumus berikut, maka dapat menampilkan
hasil prediksi dengan script berikut.

i N *apt IO BT i, e 1t

Gbr. 12.Script K-Neare st Neighbor

Setelah melakukan proses K-Nearest Neighbor dengan
perhitungan GridSearchCV untuk menentukan hasil prediksi,
maka dilakukan tahap uji terakhir yaitu confusion matrixs
supaya dapat menentukan jumlah data pengujian telah sesuai
diklasifikasikan dan tidak sesuai diklasifikasikan. Berikut hasil
wnfusionmatrix dari data training dan data testing dari proses
KNN pada Gbr. 13.

Gbr. 13 Hasil Confusion Matrix Data Train K-Nearest Neighbor

Berdasarkan diagram Gbr. 13. diketahui terdapat 42 data
(TP+TN) diklasifikasikan valid (accurate) dan terdapat 3 data
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yang diklasifikasikan tidak valid (eror) dari total 45 data. Maka
dapat dihitung nilai accuracy dan error sebagai berikut:

e Acaracy = (TP + TN) / Total Data
= (28 +15)/45
=(43) /45
=0.95x100%
=95%
e MR= (FP +FN)/ Total Data
=2+0)/45
=2/ 4
=0.04 x 100%
=4%

i il

Gbr. 14.HasilConfusion Matrix Data Test K-Nearest Neighbor

Berdasarkan diagram Gbr. 14. diketahui terdapat 4 data
(TP+TN) diklasifikasikan valid (accurate) dan terdapat 1 data
yang diklasifikasikan tidak valid (error) dari total 5 data. Maka
dapat dihitung nilai accuracy dan error sebagai berikut:

e Acaracy = (TP + TN) / Total Data
=2+2/5
=@/5
=0.8x 100 %
=80 %
e MR= (FP +FN)/ Total Data
=0+1)/5
=()/5
=0.2x 100%
=20%

C. Hasil Algoritma Naive Bayes

Tahap yang dilakukan tidak jauh berbeda seperti penelitian
sebelumnya yang menggunakan metode K-Nearest Neighbor,

akan tetapi untuk hasil akurasi dari metode Naive Bayes akan
memiliki nilai yang berbeda dengan metode sebelumnya.
Tingkat akurasi yang di peroleh menggunakan metode Naive
Bayes memiliki akurasi hasil terbaik sebesar 93 %. Berkut ini
hasil dari proses menggunakan algorntma Naive Bayes tahap
perhitungan GaussianNB yang sudah pernah dijelaskan dan

digunakan oleh Nanda Harsana Octavya tahun 2021 dengan
rumus sebagai berikut:

= pocuracy_Srorely test,geb.predict{x test}]
Setelah memasukkan rumus diatas, maka dapat menampilkan
hasil prediksi dengan script berikut.

A Trnls Sat Aroerary: euir sonerary weera(y_bvule b peviictin trals

‘st ererwy_sooely el pE pratictin Emd "

Gbr. 15.Script Metode Naive Bayes

Setelah melakukan proses Naive Bayes dengan perhitungan
Gaussian NB untuk menentukan hasil prediksi, maka dilakukan
tahap pengujian yang terakhir yaitu wnfiusion matrixs supaya
dapat menyatakan jumlah data wuji yang telah benar
diklasifikasikan dan djumlah data uji yang salah
diklasifikasikan. Berikut hasil confusion matrix dan data

training dan data testing dan proses Naive Bayes pada Gbr. 16.

S R S —————

e e, P,

= e i |

Gbr. 16.Hasi Confusion Matrix Data Train Naive Bayes

Berdasarkan diagram Gbr. 16. diketahui terdapat 42 data
(TP+TN) diklasifikasikan valid (accurate) dan terdapat 3 data

yang diklasifikasikan tidak valid (error) dan total 45 data Maka
dapat dihitung nilai accuracy dan error sebagai berkut:

e Accuracy = (TP + TN) / Total Data
=27+ 15)/45
=(42) /45
=0.93x 100 %
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=93 %
e MR= (FP +FN)/ Total Data
=(1+2/45
=3)/ 45
=0.06x100%
=6.6%

p— s e, i e

I

Gbr. 17. Hasil Confusion Matrix Data Te st Naive Bayes

Berdasarkan diagram Gbr. 17. diketahui terdapat 5 data
(TP+TN) diklasifikasikan valid (accurate) dan tidak terdapat
data yang diklasifikasikan tidak valid (error) dan total 5 data.
Maka dapat dihitung nilai accuracy dan error sebagai berikut:

e Acaracy = (TP + TN)/ Total Data
=3+2/5
=®)/5
=1x100 %
=100 %
e MR= (FP +FN)/ Total Data
=0+0)/5
=0)/5
=0x100%
=0%

D. Hasil Pengujian Sistem

Sebelum melakukan tahap pengujian, maka file penelitian
yang sudah dikerjakan menggunakan Google Colabs akan di
export menjadi file pickle agar bisa diterapkan dalam suatu
system yang sudah dibuat. Cara tersebut sangat sedethana
dengan menyimpan model hasil training pada suatu file yang
mana file tersebut dapat digunakan kembali di masa depan
sebagai otak dari aplikasi yang telah dikembangkan. Setelah
model terbentuk maka dibuat tampilan antarmuka yang dapat
menghubungkan pengguna (user) dengan proses yang
berlangsung. Adapun sistem dibentuk dengan menggunakan
bahasa pemrograman python. Visual Studio Code menjadi
platform yang penulis gunakan untuk mengembangkan aplik asi

deteksi penyakit diabetes yang berbasis python. Berikut adalah
tampilan dari halaman beranda sistem deteksi penyakit
diabetes:

Dotoksi Diabotos!

Gbr. 18. Beranda Sistem Deteksi Diabetes

Pada tampilan sistem di Gbr. 18. mulal memasuki beranda
sistem deteksi diabetes dimana terdapat form untuk wser
mengisi proses input data.

522



JINACS: Volume 03 Nomor 04, 2022
(Jownal of Informatics and Gomputer Science)

ISSN : 2686-2220

Deteksi Diabotos!

Gbr. 19.Proses Input Sistem Deteksi Diabetes

Pada tampilan sistem di Gbr. 19. merupakan proses
pengujian berlangsung dimana user dapat memasukkan data
pasien penderita penyakit diabetes. Setelah itu wuser akan
mendapatkan hasil prediksi pendenta penyakit diabetes yang
nantinya akan tersambung kedalam database seperti pada Gbr.
20.

" 2 = - 5 ®

Gbr. 20.Hasildatabase dari input sisem

Berikut ini adalah tampilan dari halaman hasil prediksi
penderita penyakit diabetes sesuai dengan inputan pengguna
seperti pada Gbr. 21.
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POSITIF DIABETES

NEGATIF DIABETES

Gbr. 21. Tampilan Hasil De teksi Diabclc;

Pada tampilan hasil rekomendasi di Gbr. 21. ditunjukkan
hasil deteksi penderita penyakit diabetes berdasarkan input dari
pengguna. Beberapa hasil pengujian deteksi diabetes juga
ditunjukkan pada tabel IV berikut.

TABELIV

HASILPENGUJIAN SISTEM DETEKSI DIABETE S MEN GGUNAKAN KNN
DAN NAIVEB AYES

No. | X1 | X2 | X3 | X4 | X5 X6 X7 X8| X9 | X10
1. 1 108 | 60 46 178 | 355 | 0415 24 | T T
2. 3 190 76 27 10 356 | 0378 47 | T T
3. 3 3251 86 1910 203 10317 47| T T
4. 3 5421 68 29 127 1 293 10349 47 | T T
5. 1 114 66 36 | 200 | 381 | 0289 | 21 | T T
6. 5 117] 86 30 105 | 39.1 | 0251 | 42| T T
7. 1 111 | 94 0 0 32810265145 | T T
8. 4 1121 78 40 | O 39410236 38| T T
9. 1 116 78 29 180 | 36.1 | 0496 | 25 | T T
10. | O 141 84 26 | 0 324 104331 22| T T




JINACS': Volume 03 Nomor 04 2022
(Journal of Informatics and Computer Science)

ISSN:2686-2220

1.2 17588 Jo Jo J229fo0326]22F [T
12. 12 92 520 [o [301]orar|22]T1T [T
3. |3 225| 78 | 23 | 79 | 284 [0323 |34 [ T [T
14. 12 240[8 [0 [o [284fo2s9[ 22T [T
5. | 2 174| 88 | 37 | 120| 445 [0646 [ 24 | T [T
16. [2 10656 [27 [165] 290 Jodze| 22T [T
17. 2 10575 o [o [233]o056 [s53]T [T
8. |4 95 | 60 [ 32 |0 [354[0284| 28] T [T
19. [0 12686 [ 27 [120] 274 Josts 2t [T [T
20. |1 325090 |51 |220] 497 0325]47|T [T
21, |3 19072 [o [o [30 1222471 [T
22. |1 15tf60 [o o |261]orro]22fT [T
23. [0 125[96 [0 [o [225]o026221 [T [T
24. |1 81 [ 72 1840 [ 266 [o2s3]24|T [T
25. 12 85 |65 o o |396]o093 27T [T
26. | 1 126 56 [ 29 [ 152] 287 Josgot[21 [T [T
27. {1 96 | 122f0 o ]224]o207]27 T |T
28. [4 14458 [28 [ 140 295 o287 |37 [T [T
29. |3 83 |58 |31 |18 [ 3430336 25| T [T
30. |3 19585 [25 36 [374o2a7[47 [T [T
31. |3 171 72 [ 33 15 [ 333019924 T [T
32. |8 155| 62 | 26 | 495| 34 |05 [ 46| T [T
331 89 [ 76 [ 34 [37 [312]or2|23|T [T
34. |4 76 [62 [0 [0 |34 [0391[25|T [T
35. |7 160 54 |32 [ 175305 Joss8[39[F [T
36. [0 181| 88 |44 | 510|434 | 022226 T [T
37. 8 15478 [ 32 [0 [324fo04a3|as|T [T
38. |1 128 88 [ 39 | 110] 365105737 F |
39. |3 137090 [ 41 Jo |32 Jo3za|3ofT [T
40. [0 123] 72 [o [o [363]o2s8|s52]|T [F
41. |1 10676 o o [375]o197]26|T [T
42. 6 190] 92 o [o [355]0278]es [T [T
43. 2 88 |58 |26 |16 | 2840766 22T [T
44. {9 170|174 [ 31 o |44 Joaoz|az|T [T
75. |9 89 [62 [0 [0 [225[01#&[33|T [T
46. [ 10 10176 [48 [ 180329 [oa7t[e3 [T [F
47. 2 122]770 [ 27 o [368fo34 [27[T [T
48. |5 12172 |23 | 112 262 024530 | T [T
49. 11 126[ 60 Jo [o [30rfo3ae]47T [F
50. |1 93 |70 |31 )]0 |304]o315]23|T [T
Keterangan:

X1 = Banyak Kehamilan
X2 = Kadar Glukosa
X3 = Tekanan Darah

e X4 = Tebal Kulit

e X5 = Insulin

e X6 =BMI

e X7 = Riwayat Diabetes
e X8 =Umur

e X9 = Hasil KNN

X10 =Haisl Naive Bayes
T = Twe (Prediksi Benar)
F = False (Prediksi Salah)

Daii tampilan tabel IV terdapat 2 hasil pengujian dataset
memiliki prediksi yang berbeda terkait deteksi penderta

penyakit diabetes. Terdapat persentase tingkat prediksi dan
masing-masing data yang merupakan hasil prediksi tethadap
input dari pengguna Adapun metode K-Nearest Neighbor
memiliki hasil akurasi sebesar 95% daripada metode Naive
Bayes yang hanya memiliki nilai &urasi sebesar 93%.

IV.KESIMPULAN

Dari penelitian yang dilakukan dan berdasarkan pembahasan
sebelumnya diperoleh kesimpulansebagai berikut:

1.Pembuatan rancang bangun aplikasi deteksi diabetes
dengan tahap pengujian metode KNN perhitungan
GridSearchCV dan metode Naive Bayes perhitungan
GaussianNB. Adapun ftools yang digunakan yaitu
menggunakan Goolge Colab dan Visual Studio Code
dengan bahasa pemrograman python dalam pembuatan
sistem deteksi diabtes.

2.Pembuatan aplikasi yang sudah dilakukan dengan metode
KNN dan Naive Bayes memiliki hasil prediksi yang akurat
sehingga menunjukkan akurasi KNN memiliki akurasi
sebesar 93%, sedangkan Naive Bayes dengan akurasi 95%.

V. SARAN

Berdasarkan penelitian yang dilakukan tidak dipungkin
bahwa pasti ada kekurangan, sehingga perlu adanya saran.
Adapun saran yang diberikan oleh penulis sebagai berikut:

1. Sistem deteksi penderita diabtes bisa dikembangkan lagi

menggunakan metode lain dengan tujuan mendapatkan
hasil akurasi yang lebih tinggi atau akurat.

2. Memperbanyak pengumpulan data dalam dataset karena
jika variasi data training lebih banyak maka akan

memperkuat hasil akurasi.
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