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Abstrak 

 

Kanker payudara merupakan tumor ganas yang menyerang jaringan sel-sel payudara. Kanker 

payudara merupakan masalah paling besar bagi wanita di seluruh dunia dan menyebabkan kematian 

utama bagi penderita kanker payudara. penyakit kanker payudara di negara berkembang 

menunjukkan bahwa penyakit kanker dengan persentase kasus tertinggi, kurang lebih 43% kasus dan 

persentase kematian yaitu 12,9%. Pesatnya perkembangan teknologi sekarang ini memungkinkan 

untuk mendeteksi suatu penyakit kanker payudara dengan menggunakan teknik penalaran Soft 

computing. Salah satu teknik data mining yang dipakai dalam penelitian terhadap dunia kesehatan 

adalah klasifikasi. Penelitian ini berisi tentang pengukuran metode Gaussian Naive Bayes terhadap 

klasifikasi penyakit breast cancer terhadap pasien. Data yang digunakan berasal dari UCI Machine 

Learning dengan total data 116 pasien dengan partisi 80 data digunakan pada skenario uji dan 36 

data digunakan pada uji validasi. Penelitian ini menggunakan skenario uji K Fold Cross Validation 

dengan nilai k = 2,4,5, 8 dan 10. Pada penelitian ini diperoleh hasil akurasi tertinggi yaitu 62,5% 

yang dihasilkan pada pengujian 10 Fold skenario 5 dan 9 dan presisi yang sama diperoleh yaitu 

62,5%. Model pada 10 Fold skenario 5 dan 9 merupakan skenario terbaik maka keduanya akan diuji 

validasi. Hasil uji validasi menunjukkan pada 10 Fold skenario 5 dan 9 memperoleh hasil akurasi 

sebesar 61,11% dan presisi sebesar 56,66% 

 

Kata Kunci : Data Mining, Klasifikasi, Breast Cancer, Gaussian Naive Bayes. 

 
Abstract 

 

Breast cancer is a malignant tumor that attacks the breast tissue cells. Breast cancer is the biggest 

problem for women around the world and the main cause of death for breast cancer sufferers. Breast 

cancer in developing countries shows that cancer has the highest percentage of cases, approximately 

43% of cases and the percentage of deaths is 12.9%. The rapid development of technology today 

makes it possible to detect a breast cancer by using soft computing reasoning techniques. One of the 

data mining techniques used in research on the world of health is classification. This study contains 

the measurement of the Gaussian Naive Bayes method for the classification of breast cancer in 

patients. The data used comes from UCI Machine Learning with a total data of 116 patients with 80 

data partitions used in the test scenario and 36 data used in the validation test. This study uses the 

K Fold Cross Validation test scenario with k values = 2, 4, 5, 8, and 10. In this study, the highest 

accuracy results were 62.5% which was produced in the 10 Fold test scenario 5 and 9 and the same 

precision was obtained. ie 62.5%. The model in 10 Fold scenarios 5 and 9 is the best scenario, so 

both will be validated. The results of the validation test show that in 10 Fold scenarios 5 and 9, the 

accuracy is 61.11% and the precision is 56.66%.  

 

Keywords: Data Mining, Classification, Breast Cancer, Gaussian Naive Bayes. 
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1. Pendahuluan 

Kanker payudara merupakan tumor ganas 

yang menyerang jaringan sel-sel payudara. 

Kanker payudara merupakan masalah paling 

besar bagi wanita di seluruh dunia dan 

menyebabkan kematian utama bagi penderita 

kanker payudara. penyakit kanker payudara di 

negara berkembang menunjukkan bahwa 

penyakit kanker dengan persentase kasus 

tertinggi, kurang lebih 43% kasus dan persentase 

kematian yaitu 12,9%. Menurut WHO sekitar 8-

9% wanita menderita penyakit kanker payudara. 

Kasus kanker payudara terus meningkat lebih 

dari 250,000 kasus baru, di Eropa dilakukan 

penelitian kanker payudara oleh American 

Cancer Society( ACS) hampir 178.000 wanita 

yang telah di diagnosis kanker payudara dan 

jumlah tersebut ditambah 2 juta wanita yang 

memiliki riwayat penyakit ini (American Cancer 

Society Inc, 2012). Penyakit kanker payudara 

masih menjadi masalah utama dalam dunia 

kesehatan, dibuktikan dari berbagai kasus 

komplikasi fisik fungsional dan dapat juga 

menyebabkan gangguan kualitas hidup. 

Penurunan kualitas hidup wanita penderita 

kanker payudara dapat dilihat dari sisi kesehatan 

fisik, status psikologi, hubungan sosial, 

kemandirian dan spiritual. Kualitas hidup 

merupakan persepsi individu dalam 

kemampuan, keterbatasan psikologi dalam 

konteks budaya dan system nilai untuk 

mengetahui peran dan fungsi (Rabin, E. G et al, 

2008). Bahaya dari penyakit ini bukan hanya 

berdampak pada fisik pada penderita melainkan 

pada sisi psikologi juga. Keterlambatan 

mengetahui akan merambatnya penyakit ini 

adalah salah satu faktor yang paling sering 

dialami. Ketidaktahuan informasi penanganan 

sejak dini terhadap tanda-tanda kemunculan 

penyakit ini menyebabkan penderita harus 

mengalami operasi tahu bahkan meninggal 

dunia. 

Pesatnya perkembangan teknologi sekarang 

ini memungkinkan untuk mendeteksi suatu 

penyakit kanker payudara dengan menggunakan 

teknik penalaran Soft computing. Soft 

computing adalah suatu model pendekatan untuk 

melakukan komputasi dengan meniru akal 

manusia dan memiliki kemampuan untuk 

menalar dan belajar pada lingkungan yang penuh 

dengan ketidakpastian (Kusumadewi S & Hartati 

S, 2006). 

Salah satu teknik data mining yang dipakai 

dalam penelitian terhadap dunia kesehatan 

adalah klasifikasi. Diantaranya ada Decicion 

tree, K-NN, Bayesian dan lain-lain. Berikut ini 

beberapa penelitian terhadap kanker payudara 

menggunakan metode klasifikasi. Menurut Uma 

Ojha dalam penelitiannya A study on prediction 

of breast cancer recurrence using data mining 

techniques menggunakan metode  

2. Tinjauan Pustaka 

Tahapan penelitian di sini akan digambar 

dalam sebuah bagan yang mencakup dari awal 

sampai akhir penelitian. 

 

Gambar 1 Diagram Aliran Penilitihan 

Sumber : Penilitihan Diagram Flowchat 

A. Pengumpulan Data 

Tahap awal dalam penelitian ini 

pengumpulan data. Data yang digunakan dalam 

penelitian ini adalah data penderita kanker 

payudara. Peneliti menggunakan data yang 

berasal dari UCI Machine Learning. Dataset ini 

berasal dari Wisconsin Breast Cancer Dataset 

(WBCD), Wisconsin Diagnosis Breast Cancer 

(WDBC) dan the Wisconsin Prognosis Breast 

Cancer (WPBC) serta dipublikasikan oleh 

Wisconsin Breast Cancer Dataset (WBCD) pada 

tahun 2018. Atribut yang digunakan oleh 
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Wisconsin Breast Cancer Dataset (WBCD) 

dalam penelitiannya terhadap penderita kanker 

payudara adalah  Age, Body mass indeks (BMI), 

Glucose,  Insulin, Homeostasis Model 

Assessment (HOMA), Leptin, Adiponectin, 

Resistin dan MCP-1 dengan output class Healthy 

controls dan Patients. 

B. Preprocessing  

Tahap selanjutnya adalah Preprocessing, 

data sebelum diolah ke tahap implementasi 

metode diproses dengan preprocessing agar saat 

implementasi nantinya tidak ada hasil yang 

error. Preprocessing yang digunakan adalah 

Random data. Random dilakukan apabila data 

yang tersusun memiliki output yang rapi. Misal, 

pada sebuah dataset yang berjumlah 10 data 

dengan output 0 dan 1. Data 1 – 5 output 0 dan 

data 6 – 10 output 1, hal ini sangat tidak 

berimbang ketika data akan uji menggunakan 

skenario k-fold cross validation. Metode random 

data pada tahap preprocessing diolah 

menggunakan Ms.Excel dengan perintah 

formula RAND(). Berikut gambaran random 

data. 

 
Gambar 2  Proses Random Data 

Sumber : penilitan sendiri 

C. Pembagian Data 

Pembagian data di sini juga mencakup 

skenario pengujian, dimana pada penelitian ini 

penulis menggunakan k-fold cross validation 

untuk pembagian data uji dan data latih.  

D. Implementasi Metode  

Pada implementasi metode terdapat dua 

tahap yaitu pembentukan model dan pengujian 

model terhadap data uji. Berikut tahapannya. 

Menentukan prior probability masing-

masing output pada data latih dengan persamaan 

𝑃𝑟𝑖𝑜𝑟 𝑝𝑟𝑜𝑏𝑎𝑏𝑖𝑙𝑖𝑡𝑦 𝐶1 =

 
∑ 𝑘𝑒𝑚𝑢𝑛𝑐𝑢𝑙𝑎𝑛 𝑑𝑎𝑡𝑎 𝐴 𝑝𝑎𝑑𝑎 𝑎𝑡𝑟𝑖𝑏𝑢𝑡 𝑋  

∑ 𝑑𝑎𝑡𝑎 𝑋
  

Pada implementasi metode terdapat dua 

tahap yaitu pembentukan model dan pengujian 

model terhadap data uji. Berikut tahapannya.  

𝑚𝑒𝑎𝑛(𝑥) =  
1

𝑛
 𝑥 ∑ 𝑥𝑖

𝑛

𝑖=1

 

Dimana: 
(𝑥)  = Rata rata 

𝑛 = Jumlah seluruh frekuensi 
∑ 𝑥𝑖

𝑛
𝑖=1  = Jumlah seluruh nilai data 

StandardDeviation(x)= 

√
1

n
 x ∑ (xi-mean(x))2

n

i=1

 

Dimana: 
(𝑥)  = Rata rata 

𝑛 = Jumlah seluruh frekuensi 
∑ 𝑥𝑖

𝑛
𝑖=1  = Jumlah seluruh nilai data 

E. Pengujian Data Uji  

Model yang telah didapatkan dari data latih 

akan diuji pada data uji untuk mengukur tingkat 

keberhasilan dan ketepatan. Menggunakan 

persamaan pada bab 2 yaitu. 

𝑝𝑑𝑓(𝑥, 𝑚𝑒𝑎𝑛. 𝑠𝑑)
1

√2 𝑥 𝜋 𝑥 𝑠𝑑
 𝑥 𝑒

−(
(𝑥−𝑚𝑒𝑎𝑛)2

2𝑥𝑠𝑑2 )
  

Dimana: 
(𝑥)  = Rata rata 

𝑛 = Jumlah seluruh frekuensi 
∑ 𝑥𝑖

𝑛
𝑖=1  = Jumlah seluruh nilai data 

𝑠𝑑 = Hasil dari Standard Deviation 

F. Pengkreteriaan 

Setelah pengujian terhadap data uji 

selanjutnya pengujian terhadap kriteria hasil 

perbandingan klasifikasi dan nilai asli. Dalam 

penelitian ini penulis menggunakan metode 

confusion matrix, merujuk pada persamaan pada 

dalam menentukan kriteria yaitu: 

 
Gambar 3 Klasifikasi 

Sumber : Gorunescu F (2011) 

Tahap selanjutnya adalah pengukuran hasil 

klasifikasi dengan menghitung kriteria yang 

dihasilkan. Dalam penelitian ini pengukuran 

difokuskan pada akurasi dan presisi. Merujuk 

pada persamaan dalam mengukur akurasi dan 

presisi yaitu.  
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𝑎𝑘𝑢𝑟𝑎𝑠𝑖 =  
(𝑇𝑃 + 𝑇𝑁)

(𝑇𝑃 + 𝑇𝑁 + 𝐹𝑃 + 𝐹𝑁)
 

Dimana: 

TP = True positif 

TN = True negatif 

FP = False positif 

FN = False negatif 

𝑝𝑟𝑒𝑠𝑖𝑠𝑖 =  
𝑇𝑃

(𝑇𝑃+𝐹𝑃)
  

Dimana:  

TP = True positif 

TN = True negatif 

FP = False positif 

3. Hasil Pembahasan 

A. Random Data 

Kondisi data pada saat diunduh atau data 

asli dari penelitian ini diketahui masih terklaster 

atau terkelompokkan berdasarkan output class. 

Hal ini memiliki kondisi yang tidak baik karena 

skenario uji pada penelitian ini menggunakan 

metode K Fold Cross Validation. 

Tabel 1 Hasil Random Data 

Sebelum random 

data 

Setelah random 

data 

No. 

Classificati

on No. 

Classificatio

n 

1 1 92 2 

2 1 86 2 

3 1 71 2 

4 1 91 2 

5 1 34 1 

... ... ... ... 

48 1 46 1 

49 1 77 2 

50 1 19 1 

51 1 1 1 

52 1 94 2 

53 2 48 1 

54 2 55 2 

55 2 76 2 

56 2 41 1 

57 2 85 2 

... ... ... ... 

112 2 98 2 

113 2 69 2 

114 2 17 1 

115 2 10 1 

116 2 20 1 
Sumber : Hasil Random 

B. Partisi Data 

Preprocessing selanjutnya adalah partisi 

data. Partisi data pada tahap ini adalah membagi 

data menjadi dua bagian yaitu data untuk K Fold 

Cross Validation data untuk Validasi. 

 
Gambar 4 Hasil Partisi Data 

Sumber : Hasil Penilitihan 

Proses pemotongan data dilakukan 

menggunakan Ms.Excel dengan range 

pemotongan yaitu data 1 sampai 80 adalah data 

untuk K Fold Cross Validation dan data 81 

sampai 116 adalah data validation. 

C. Skenario Uji 

Skenario uji pada penelitian ini meliputi 2, 

4, 5, 8 dan 10 Fold Cross Validation. 

Tahap selanjutnya adalah menghitung prior 

probabilitas mean dan standar deviasi tiap-tiap 

atribut. 

a. Prior Probability 

Untuk menghitung prior probabilitas 

adalah  𝑃 (𝑋, 𝐴) =  
𝑃|𝑋

𝑃|𝐴
  dimana, X adalah 

jumlah output = 1 dan A =total data. Jadi 

𝑃 (1) =  
5

10
 yaitu 0,5. Hal ini dilakukan juga 

pada probabilitas kemunculan ouput = 2 yaitu 

𝑃 (2) =  
5

10
 yaitu 0,5. Pada prior probabilitas ini 

diketahui nilai prior probabilitas output 1 = 0,5 

dan output 2 = 0,5. 

b. Mean 

Pertama hitung mean setiap atribut. Berikut 

dicontohkan menghitung mean pada atribut usia. 

𝑚𝑒𝑎𝑛(𝑥) =  
1

𝑛
 𝑥 ∑ 𝑥𝑖

𝑛
𝑖=1   

Data Validasi

K 2 K 4

K 5 K 8

K 10

Total data 

awal
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𝑚𝑒𝑎𝑛 (𝑢𝑠𝑖𝑎|1) =  
1

5
 𝑥 (48 + 83 + 82 + 68 +

86)  

𝑚𝑒𝑎𝑛 (𝑢𝑠𝑖𝑎|1) =  73,4  

Menghitung nilai mean juga dilakukan pada 

atribut usia dengan output = 2. 

𝑚𝑒𝑎𝑛 (𝑢𝑠𝑖𝑎|2) =  
1

5
 𝑥 (45 + 45 + 49 + 34 +

42)  

𝑚𝑒𝑎𝑛 (𝑢𝑠𝑖𝑎|2) =  43  

Dari hasil hitung mean semua atribut 

didapat pada tabel di bawah ini. 

Tabel 2 Hasil Mean 

atribut Output mean 

Age 1 73.4 

 2 43 

BMI 1 21.95876 

 2 21.73858 

Glucose 1 84.4 

 2 91 

Insulin 1 3.419 

 2 11.083 

HOMA 1 0.720414 

 2 2.556566 

Leptin 1 10.43446 

 2 12.4918 

Adiponectin 1 9.910505 

 2 13.59857 

Resistin 1 8.93588 

 2 20.72511 

MCP.1 1 628.5474 

 2 462.5794 

Sumber : Perhitungan 

c. Standar Deviastion 

Selanjutnya adalah menghitung nilai 

standar deviasi tiap atribut terhadap output. 

Berikut dicontohkan menghitung nilai standar 

deviasi pada atribut usia. 

𝑆𝑡𝑎𝑛𝑑𝑎𝑟𝑑𝐷𝑒𝑣𝑖𝑎𝑡𝑖𝑜𝑛(𝑥) =

 √
1

𝑛
 𝑥 ∑ (𝑥𝑖 − 𝑚𝑒𝑎𝑛(𝑥))2𝑛

𝑖=1   

𝑆𝑡𝑎𝑛𝑑𝑎𝑟𝐷𝑒𝑣𝑖𝑎𝑠𝑡𝑖𝑜𝑛 (𝑢𝑠𝑖𝑎|1) =  √
1

5
 𝑥 999.2  

𝑆𝑡𝑎𝑛𝑑𝑎𝑟𝐷𝑒𝑣𝑖𝑎𝑠𝑡𝑖𝑜𝑛 (𝑢𝑠𝑖𝑎|1) =
 15.80506248  

999,2 didapat dari ∑ (𝑥𝑖 − 𝑚𝑒𝑎𝑛(𝑥))2𝑛
𝑖=1  yaitu 

((48-73,4)2 + (83-73,4)2 + (82-73,4)2 + (68-

73,4)2 + (86-73,4)2) 

Penghitungan nilai standar deviasi 

dilakukan juga pada atribut usia dengan output = 

2 (Patients). 

𝑆𝑡𝑎𝑛𝑑𝑎𝑟𝐷𝑒𝑣𝑖𝑎𝑠𝑡𝑖𝑜𝑛 (𝑢𝑠𝑖𝑎|2) =  √
1

5
 𝑥 25.2  

𝑆𝑡𝑎𝑛𝑑𝑎𝑟𝐷𝑒𝑣𝑖𝑎𝑠𝑡𝑖𝑜𝑛 (𝑢𝑠𝑖𝑎|2) =  5.61248608  

Tabel 3 Hasil perhitungan nilai standar deviasi 

atribut Output stdev 

Age 1 15.80506248 

 2 5.61248608 

BMI 1 1.26603088 

 2 1.417615545 

Glucose 1 10.26157883 

 2 10.29563014 

Insulin 1 0.674119796 

 2 7.578929443 

HOMA 1 0.204126017 

 2 1.804204471 

Leptin 1 4.351902904 

 2 5.218593804 

Adiponectin 1 7.251676322 

 2 7.164004182 

Resistin 1 3.244064202 

 2 6.137141122 

MCP.1 1 215.996834 

 2 108.2918011 

Sumber : Hasil Perhitungan 

d. Data Uji 

Tahap selanjutnya adalah pengujian 

terhadap data uji. Dalam pengujian digunakan 

persamaan Gaussian Probability Density 

Function (PDF). 

𝑝𝑑𝑓(𝑥, 𝑚𝑒𝑎𝑑𝑛𝑠𝑑) =  
1

√2 𝑥 𝜋 𝑥 𝑠𝑑
 𝑥 𝑒

−(
(𝑥−𝑚𝑒𝑎𝑛)2

2𝑥𝑠𝑑2 )
  

Berikut contoh data uji 

Tabel 4 Contoh data uji 

No. Age … MCP.1 

Classificati

on 

1 78 … 209.749 1 

Sumber : Hasil Perhitungan 

Selanjutnya setiap atribut akan dihitung 

PDF. Berikut contoh untuk perhitungan PDF 

pada atribut usia. 
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𝑝𝑑𝑓(𝑢𝑠𝑖𝑎|1) =

 
1

√2 𝑥 𝜋 𝑥15.80506248 
 𝑥 𝑒−(

(78−73.4)2

2 𝑥 15.80506248  
)
  

𝑝𝑑𝑓(𝑢𝑠𝑖𝑎|1) =  0.024194675  

Lakukan penghitungan pada atribut usia = 0 

𝑝𝑑𝑓(𝑢𝑠𝑖𝑎|2) =

 
1

√2 𝑥 𝜋 𝑥 5.61248608 
 𝑥 𝑒−(

(78−43)2

2 𝑥 5.61248608  
)
  

𝑝𝑑𝑓(𝑢𝑠𝑖𝑎|2) =  0.000000000255  

Penghitungan PDF dilakukan pada setiap atribut 

baik secara probabilitas 1 (Healthy controls) dan 

probabilitas 2 (Patients). Berikut hasil 

hitungnya.  

P (output|1) = P PDF(age|1) x P PDF(BMI|1) x 

P PDF(Glucose|1) x P PDF(Insulin|1) x P 

PDF(HOMA|1) x P PDF(Leptin|1) x P 

PDF(Adiponectin|1) x P PDF(Resistin|1) x P 

PDF(MCP.1|1) x P PDF(prior prob|1) 

P (output|1) =  0.024194675 x 0.009683117 x 

0.00230122 x 0.586662103 x 1.202217195 x 

0.062595151 x 0.054788622 x 0.051670573 x 

0.00028192 x 0.5 

P (output|1) = 0.0000000000000094980392857 

Selanjutnya lakukan perhitungan PDF pada 

Probabilitas output = 2. 

P (output|2) = P PDF(age|2) x P PDF(BMI|2) x 

P PDF(Glucose|2) x P PDF(Insulin|2) x P 

PDF(HOMA|2) x P PDF(Leptin|2) x P 

PDF(Adiponectin|2) x P PDF(Resistin|2) x P 

PDF(MCP.1|2) x P PDF(prior prob|2) 

P (output|2) = 0.000000000255 x 0.011990441 

x 0.000416478 x 0.031943321 x 0.116874881 x 

0.040706424 x 0.050918676 x 0.002116864 x 

0.000241362 x 0.5 

P (output|2) = 

0.000000000000000000000000002521 

Untuk menentukan hasil klasifikasi selanjutnya 

P (output|1) dibandingkan dengan P (output|2). 

Jika P (output|1) > P (output|2) = 1 (Healthy 

controls) tapi jika sebaliknya maka hasil 

klasifikasinya 2 (Patients). 

Dari hasil penghitungan di atas P (output|1) lebih 

besar dari P (output|2) maka klasifikasi bernilai 

1 (Patients). 

Tabel 5 Nilai dari hasil Skenario Uji 

ID Uji Ke AKurasi Presisi 

1 k 2.1 50 44.44444 

2 k 2.2 55 50 

3 k 4.1 40 33.33333 

4 k 4.2 55 52.63158 

5 k 4.3 45 37.5 

6 k 4.4 55 55 

7 k 5.1 37.5 28.57143 

8 k.5.2 50 46.66667 

9 k 5.3 50 50 

10 k 5.4 50 42.85714 

11 k 5.5 56.25 56.25 

12 k 8.1 30 22.22222 

13 k 8.2 50 44.44444 

14 k 8.3 50 50 

15 k 8.4 60 55.55556 

16 k 8.5 30 25 

17 k 8.6 60 50 

18 k 8.7 50 50 

19 k 8.8 60 60 

20 k 10.1 25 25 

21 k 10.2 50 33.33333 

22 k 10.3 37.5 37.5 

23 k 10.4 62.5 57.14286 

24 k 10.5 62.5 62.5 

25 k 10.6 37.5 33.33333 

26 k 10.7 37.5 37.5 

27 k 10.8 62.5 50 

28 k 10.9 62.5 62.5 

29 k 10.10 50 50 

Sumber : Hasil Perhitungan  

D. Uji Validasi 

Model terbaik yang dihasilkan oleh skenario 

K Fold Cross Validation akan diuji kembali 

menggunakan data validasi. Berikut gambaran 

data validasi. 

Tabel 6 Potongan Data Validasi 

No. Age . MCP.1 Classification 

1 66 . 864.968 1 

2 73 . 788.902 2 

3 69 . 263.499 1 

4 24 . 632.22 1 

5 44 . 63.61 1 

... ... . ... ... 

32 29 . 174.8 1 

33 85 . 1078.359 2 
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34 44 . 407.206 2 

35 40 . 293.123 2 

36 75 . 335.393 1 

Sumber  : Hasil Perhitungan 

Data validasi ini berjumlah 36 

dengankondisi output class 1 (healthty control) 

18 data dan output class 2 (Patients) 18 data. 

Data ini dilakukan klasifikasi menggunakan 

persamaan PDF serta menggunakan model dari 

10 Fold skenario 5 yang memiliki nilai akurasi 

tertinggi pada skenario K Fold Cross Validation. 

Berikut hasil potongan klasifikasi pada data 

validasi. 
Tabel 7 Potongan hasil Klasifikasi Data Validasi 

Dari Model 10 Fold Skenario 5 

ID Age . GNB Nilai Asli Kriteria 

1 66 . 2 1 FN 

2 73 . 2 2 TN 

3 69 . 2 1 FN 

4 24 . 2 1 FN 

5 44 . 2 1 FN 

... ... . ... ...  

32 29 . 2 1 FN 

33 85 . 2 2 TN 

34 44 . 2 2 TN 

35 40 . 2 2 TN 

36 75 . 1 1 TP 

Sumber : Hasil Perhitungan 

Berikut hasil kriteria menggunakan 

confusion matrix terhadap data uji. 

Tabel 8 Hasil confusion matrix data validasi 

terhadap model 10 Fold skenario 5 

Kriteria Jumlah 

TP 17 

TN 5 

FP 13 

FN 1 

Sumber : Hasil Perhitungan 

Dari hasil kriteria menggunakan confusion 

matrix, diperoleh hasil pengukuran akurasi 

61,11% dan presisi 56,66% pada data validasi. 

Data validasi ini berjumlah 36 dengan 

kondisi output class 1 (healthty control) 18 data 

dan output class 2 (Patients) 18 data. Data ini 

dilakukan klasifikasi menggunakan persamaan 

PDF serta menggunakan model dari 10 Fold 

skenario 9 yang memiliki nilai akurasi tertinggi 

pada skenario K Fold Cross Validation. Berikut 

hasil klasifikasi pada data validasi.  
Tabel 9 Potongan Hasil Klasifikasi Data 

Validasi Dari Model 10 Fold Skenario 9 

ID Age . GNB Nilai Asli Kriteria 

1 66 . 1 1 TP 

2 73 . 1 2 FP 

3 69 . 2 1 FN 

4 24 . 1 1 TP 

5 44 . 1 1 TP 

... ... . ... ... ... 

32 29 . 1 1 TP 

33 85 . 2 2 TN 

34 44 . 1 2 FP 

35 40 . 1 2 FP 

36 75 . 1 1 TP 

Sumber :  Hasil Perhittungan 

Berikut hasil kriteria menggunakan 

confusion matrix terhadap data uji.  
Tabel 10 Hasil confusion matrix data validasi 

terhadap model 10 Fold skenario 9 

Kriteria Jumlah 

TP 17 

TN 5 

FP 13 

FN 1 

Sumber : Hasil Perhitungan 

Dari hasil kriteria menggunakan confusion 

matrix, diperoleh hasil pengukuran akurasi 

61,11% dan presisi 56,66% pada data validasi 

Hasil pengukuran dari data validasi akan 

dibandingkan dengan hasil pengukuran yang 

diperoleh dari data uji 10 Fold skenario 5 dan 

hasil dari 10 Fold skenario 9 yang pada 

penelitian ini memperoleh nilai akurasi dan 

presisi yang sama, untuk mengetahui perubahan 

nilai akurasi dan presisi. Berikut hasil 

perbandingan nilai akurasi dari data validasi, 

data uji 10 Fold skenario 5 dan 10 Fold skenario 

9. 



Jurnal Smart Teknologi 
Vol. 1, No. 1, Maret 2021, Halaman 100 – 102 
ISSN: 2774-1702, http://jurnal.unmuhjember.ac.id/index.php/JST 
 

 
  

PENERBIT: UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH JEMBER 8 

 
 

 
Gambar 5 Grafik Akurasi dan Presisi Data 

Validasi 10 Fold Skenario 5 

Sumber : Perhitungan 

 
Gambar 6 Grafik Akurasi dan Presisi Data 

Validasi 10 Fold Skenario 5 

Sumber : Perhitungan 

Pada tingkat presisi terdapat penurunan 

yaitu sebesar 5,84% dari hasil 10 Fold skenario 

9 terhadap hasil presisi data validasi. Nilai yang 

sama juga diperoleh pada percobaan hasil 

perbandingan data validasi terhadap 10 Fold 

skenario 9. 

4. Kesimpulan 

Hasil dari penelitian dari klasifikasi data 

penderita breast cancer menggunakan metode 

Gaussian Bayes dengan total 116 data dan 

skenario uji Cross Fold Validation dengan nilai 

k = 2, 4, 5, 8 dan 10 diperoleh beberapa 

kesimpulan yaitu:  

a) Akurasi tertinggi dalam penelitian ini adalah 

62,5% diperoleh pada skenario uji 10 fold 

skenario 5 dan skenario uji 10 fold skenario 

9 dengan nilai akurasi yang sama. Jumlah 

data latih pada skenario ini adalah 72 data 

dan jumlah data uji 8 data.  

b) Presisi tertinggi dalam penelitian ini adalah 

62,5% diperoleh pada skenario uji 10 fold 

skenario 5 dan skenario uji 10 fold skenario 

9 dengan nilai akurasi yang sama. Jumlah 

data latih pada skenario ini adalah 72 data 

dan jumlah data uji 8 data.  

c) Hasil uji validasi menunjukkan tingkat 

akurasi yang diperoleh adalah 61,11% dan 

tingkat presisi yang diperoleh adalah 

56,66%. Hal ini menunjukkan terdapat 

penurunan tingkat akurasi dari hasil uji 10 

Fold skenario 5 sebesar 1,39% dan hasil uji 

validasi menunjukkan dari tingkat presisi 

yang diperoleh terdapat penurunan presisi 

sebesar 5,84% dari hasil uji 10 fold skenario 

5 dan 10 fold skenario 9 terhadap hasil 

presisi data validasi.  
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