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Abstrak 
Kematian akibat campak sering terjadi pada anak dengan malnutrisi terutama di negara berkembang. 

Kelompok yang paling rentan untuk terkena penyakit ini adalah bayi dan anak-anak yang belum pernah 

mendapatkan  imunisasi  campak.  Penyakit  ini  juga  merupakan  salah  satu  penyebab utama tingginya angka 

kesakitan dan angka kematian pada bayi dan anak-anak (A. A. Mahdi, 2011 : 336). 
Algoritma Naïve Bayes merupakan algoritma yang memanfaatkan teori probabilitas, yaitu memprediksi 

probabilitas di masa depan berdasarkan pengalaman di masa sebelumnya. Naïve bayes dapat  menghasilkan 

output yang sesuai karena metode ini dapat memberikan hasil diagnosis dengan nilai probabilitas kemunculan 

setiap jenis penyakit. 
Hasil perhitungan dataset  dengan  metode Naïve  Bayes  didapatkan  hasil  Accuracy 87,5%,  Precision 

sebesar  100%,  dan  Recall  87,5%  dari  16  dataset,  hal  ini  menunjukkan  bahwa  dari  nilai  t ersebut  tingkat 

klasifikasi dari data dalam pengelompokkannya belum optimal, karena terdapat data yang terklasifikasi benar 

masuk ke klasifikasi salah dan data terklasifikasi salah masuk ke klasifikasi benar. 

Kata Kunci : Campak, Naïve Bayes 

1.     PENDAHULUAN 

1.1    Latar Belakang 
Menurut   laporan  World  Health  Organization 

(WHO) tahun 2008 kematian campak yang meliputi 

seluruh dunia pada tahun 2007 adalah 197.000 

dengan  interval 141.000  hingga 267.000 kematian 

dimana 177.000 kematian terjadi pada anak- anak 

usia dibawah lima tahun. Lebih dari 95% kematian 

campak terjadi   di negara - negara berpenghasilan 

rendah dengan infrastruktur kesehatan lemah (WHO, 
2008 : 349-360). Meskipun imunisasi menurunkan 

jumlah kematian, namun di negara berkembang 

manifestasi    penyakit    campak    seringkali    lebih 

berat,  dengan  case fatality rate sebesar 25%, serta 

merupakan penyebab kematian pada 800.000 anak 

setiap tahunnya (WHO, 2008 : 349-360). 
Dengan     permasalahan     yang     ada,     dapat 

disimpulkan  bahwa  kurangnya  pengetahuan 

terhadap gejala-gejala campak yang muncul pada 

anak. Hal itulah yang menjadikan motivasi penulis 

untuk membuat suatu aplikasi berbasis website yang 

dapat membantu memberikan solusi cepat dan tepat 

dalam mendiagnosa penyakit campak pada anak 

berdasarkan masalah-masalah yang dikeluhkan atau 

gejala yang diderita pasien dengan menggunakan 

metode metode Naïve Bayes dalam memberikan 

pemecahan masalah untuk mendiagnosa penyakit 

campak terhadap anak. 

 
1.2   Tujuan 

Adapaun manfaat dalam penelitian yaitu : 

1.  Membangun sebuah sistem untuk  memprediksi 

kemungkinan seorang anak terdiagnosa penyakit 

campak atau tidak berkaitan dengan inputan yang 

dimasukkan. 
2.  Menerapkan    metode    Naïve    Bayes    untuk 

mendiagnosa    penyakit    campak    pada    anak 
berdasarkan gejala-gejala yang timbul. 

3. Menerapkan  metode  Naïve  Bayes  dalam 

pembuatan sistem diagnosa penyakit campak 

berbasis web. 

 
1.3   Manfaat 
a.  Bagi Peneliti 
1.  Dapat  memberikan referensi tentang  salah  satu 

metode  untuk  memprediksi  penyakit  campak 
pada anak. 

2. Peneliti dapat   mengetahui tingkat keakuratan 
metodelogi yang digunakan untuk memprediksi 
seseorang terkena penyakit campak. 

b.  Bagi Mahasiswa 
1.  Semoga penelitian ini dapat memberikan gagasan 

baru bagi mahasiswa untuk mengembangkan dan 
merancang aplikasi menggunakan metode Naive 
Bayes yang nantinya dapat dimanfaatkan dalam 

kehidupan sehari-hari. 
c.   Bagi Masyarakat 
1. Dapat  mengetahui apakah  sang  buah  hati 

terdiagnosa penyakit campak atau tidak. 
2. Dapat memberikan pengetahuan tentang gejala 

umum yang timbul saat  anak  terkena penyakit 
campak. 

 
2. TINJAUAN PUSTAKA 
2.1    Penelitian Terdahulu 

Sistem   Pakar   Untuk   Mendiagnosa   Penyakit 
Gagal Ginjal Dengan Menggunakan Metode Bayes 

(Rahayu.2013) 
Menurut pada penelitian yang dilakukan terdapat 

tujuan yang akan dicapai adalah untuk membuat 

aplikasi  sistem  pakar  yang  berguna  sebagai  alat 

bantu  untuk  mendapatkan  informasi  dan  dugaan 

awal  dalam  mendiagnosa  penyakit  gagal  ginjal. 

Hasil dalam penelitian ini adalah sistem pakar untuk 

mendiagnosa penyakit gagal ginjal dengan 

menggunakan metode bayes dapat menyelesaikan 

masalah  diagnosis  penyakit  gagal  ginjal,  karena
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dapat memberikan hasil diagnosis dengan nilai 

probabilitas kemunculan setiap jenis penyakit. Dari 

perhitungan maka dapat dipastikan bahwa pasien 

menderita penyakit gagal ginjal kronis dengan nilai 
63.922%. 

 
3. METODOLOGI PENELITIAN 

3.1 Arsitektur / Desain Sistem 
Dalam  pengerjaan  tugas  akhir  ini  diperlukan 

langkah-langkah kegiatan penelitian untuk 

mendapatkan hasil yang maksimal. Untuk itu penulis 

merencanakan suatu langkah-langkah yang dapat 

memaksimalkan dalam pengerjaan tugas akhir ini 

dengan menerapkan waterfall. 

 
3.1   Implementasi Naïve Bayes 

Setelah   data   terkumpul   kemudian   dilakukan 
penentuan data training dan testing serta penentuan 

kelas yaitu tergategorikan sebagai “Terdiagnosa 

penyakit campak” dan “Tidak terdiagnosa penyakit 

campak”. Dalam perhitungan bayes ini terdapat 

beberapa variabel untuk mendiagnosa penyakit 

campak pada anak, berdasarkan atas gejala-gejala 

yang timbul. 
Setelah  variabel  ditentukan  kemudian  mencari 

nilai probabilitas sesuai dengan soal atau 

permasalahan yang dihadapi, sebagai contoh seorang 

anak demam tinggi, hidung meler serta diikuti batuk, 

memiliki bitnik/ruam sekujur  tubuh,  dan  memiliki 

bengkak pada leher belakang. Dari kasus yang 

dihadapi tersebut apakah sang anak tersebut 

terdiagnosa penyakit campak atau tidak, dan apabila 

terdiagnosa penyakit campak, jenis apakah yang 

menyerang anak tersebut? 

 
Dari   tabel   diagnosa   dan   tidak   terdiagnosa 

diketahui bahwa variabel campak rubeola memiliki 
12 variabel dimana terdapat 6 posterior terdiagnosa 
dan  6  posterior  tidak  terdignosa  sehingga  didapat 
posterior terdiagnosa 6/12 = 0.50 dan posterior tidak 

terdiagnosa 6/12 = 0.50. Sedangkan pada variabel 

campak rubella terdapat 12 variabel dimana terdapat 
6   posterior   terdiagnosa   dan   6   posterior   tidak 

terdignosa  sehingga  didapat  posterior  terdiagnosa 
6/12 = 0.50 dan posterior tidak terdiagnosa 6/12 = 

0.50. 
a.  Campak Rubeola 
1.  Posterior Terdiagnosa  =      P(Terdiagnosa)      * 

P(Demam | Terdiagnosa) * P(Hidung Meler | 

Terdiagnosa)  *  P(Batuk|  Terdiagnosa)  * 

P(Bercak | Terdiagnosa) 

= 

 

= 0.50    1.00  0.58  0.58  1.00 

= 0.170    10-5
 

2.  Posterior Tidak Terdiagnosa      =            P(Tidak 

Terdiagnosa) * P(Demam | Tidak Terdiagnosa) * 

P(Hidung Meler | Tidak Terdiagnosa) * P(Batuk| 

Tidak Terdiagnosa) * P(Bercak | Tidak 

Terdiagnosa) 

= 
 

= 0.50    0.83    0.67    0.75    0.25 

= 0.052    10-5
 

Kemudian  setelah  nilai  likelihood  telah 

ditemukan  (0.170    10-5   untuk    terdiagnosa  dan 

0.052  10-5 untuk tidak terdiagnosa), mencari nilai 

probabilitas   masing-masing   dengan   membagikan 
masing-masing   likelihood   dengan   hasil   jumlah 
antara   kedua   likelihood,   berikut   ini   merupakan 
perhitungan mencari nilai probabilitas : 
Probabilitas Terdiagnosa 

……….... ( 3.3 ) 

Probabilitas Tidak Terdiagnosa = 

……….... ( 3.4 ) 

1.  Probabilitas Terdiagnosa            = 0.170   10-5  / 

(0.170    10-5 + 0.052    10-5) 
 

= 0.170    10-5 /                 10-5 = 0.766 

2.  Probabilitas  Tdk  Terdiagnosa=  0.052    10-5  / 

(0.170    10-5 + 0.052    10-5) 
 

= 0.052    10-5 / 0.222    10-5 = 0.234 

Berdasarkan perhitungan tersebut, probabilitas 

tidak lebih besar daripada probabilitas terdiagnosa, 

sehingga   dapat   disimpulkan   bahwa   kasus   yang 

terjadi pada anak tersebut terdeteksi penyakit 

campak rubeola. 
Kemudian     setelah     nilai     likelihood     telah 

ditemukan  (0.161    10-5   untuk    terdiagnosa  dan 

0.016  10-5 untuk tidak terdiagnosa), mencari nilai 

probabilitas masing-masing dengan membagikan 

masing-masing   likelihood   dengan   hasil   jumlah 

antara kedua likelihood, berikut ini merupakan 

perhitungan mencari nilai probabilitas : 

Probabilitas Terdiagnosa 

……….... ( 3.5 )
 

Probabilitas Tidak Terdiagnosa = 

………….... ( 3.6 )
 

1.     Probabilitas Terdiagnosa
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= 0.142    10-5 / (0.142    10-5 + 0.017  10-5) 

= 0. 142    10-5 / 0.159    10-5
 

= 0.891 
2.  Probabilitas Tdk Terdiagnosa 

= 0.017    10-5 / (0.142    10-5 + 0.017  10-5) 

= 0.017    10-5 / 0.159    10-5
 

= 0.109 

Berdasarkan perhitungan tersebut, probabilitas 

terdiagnosa lebih  besar daripada probabilitas tidak 

terdiagnosa,   sehingga   dapat   disimpulkan   bahwa 

kasus yang terjadi pada anak tersebut terdeteksi 

penyakit campak rubella. 
Hasil  diagnosa  pada  kasus  diatas  adalah  anak 

tersebut terdeteksi/terdiagnosa penyakit campak 

rubella,   hal   ini   dikarenakan   hasil   terdiagnosa 

campak  rubella  ≥  campak  rubeola  yaitu  0.891  ≥ 
0.766  sehingga  anak  tersebut  terdeteksi  campak 
rubella. Namun, hasil diagnosa ini hanyalah sebuah 

informasi agar orang tua mengetahui lebih cepat 

apakah sang anak terserang penyakit  campak atau 

bukan. Keputusan tetaplah berada ditangan ahli 

(dokter/rekan medis), sistem yang dihasilkan dari 

penelitian ini nantinya diharapakan dapat membantu 

para orang tua untuk mengetahui penyakit sang anak 

terutama untuk mendiagnosa penyakit campak. 

 
4. HASIL DAN PEMBAHASAN 

4.1 Proses Algoritma Naïve Bayes Classifier pada 
Aplikasi 

Aplikasi dibuat berdasarkan kasus yang ada, 
sehingga  untuk  setiap  data  yang  diinputkan  akan 
dilakukan  proses   perhitungan  untuk   mengetahui 
hasil   diagnosis   deteksi   dini   penyakit   campak. 
Berikut   ini  dalah  penerapan   naïve   bayes   pada 
aplikasi : 
1.  Inputan data 

Inputan  data  pada  menu  cek  campak  adalah 

nama balita dan gejala-gejala yang timbul. Berikut 
ini adalah gambaran dari inputan data tersebut : 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Gambar 4.2 Inputan Data 

 
2.  Posterior 

Mencari nilai posterior untuk setiap gejala yang 
timbul, berikut ini adalah gambaran dari penerapan 
posterior untuk setiap gejalanya : 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Gambar 4.3 Posterior Gejala 

3.  Likehood Posterior dan Probabilitas 
Dari  data  posterior  yang  diperoleh  kemudian 

mencari nilai likehood yang ada untuk variable. Dari 

nilai likehood yang dihasilkan akan dicari nilai 

probilitas untuk mengetahui hasil diagnosis dari 

gejala   yang   telah   timbul.   Berikut   ini   adalah 

penerapan didalam aplikasi : 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

Gambar 4.4 Likehood Posterior Gejala dan 

Probabilitas 
4.  Hasil Diagnosis 

Hasil diagnosis ini diperoleh dari perbandingan 

antara kedua probabilitas untuk setiap jenis campak. 

Berikut ini adalah penerapan dalam aplikasi : 
 
 
 
 
 
 
 

Gambar 4.5 Hasil Diagnosis Campak dari hasil 
Probabilitas 

Dapat disimpulkan bahwa hasil dari perhitungan 
naïve bayes diatas adalah terdiagnosis rubeola. 

 
4.2  Proses Uji Sistem 

Hasil dari analisa menggunakan hasil keputusan 
dari  16  dataset  didapat  dari  polindes  berdasarkan 
gejala yang timbul, maka dilakukan kinerja rata-rata 
Accuracy  sebagai  tingkat  kedekatan  antara  nilai 

prediksi dengan nilai aktual adalah sebagai berikut :
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Gambar 4.6 Hasil Diagnosis Aplikasi Secara 

Keseluruhan 

 
Tabel 4.8 Diagnosis Secara Keseluruhan 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
Tabel 4.9 Data Nilai Accuracy, Recall dan Presisi 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Tabel 10 Perhitungan Nilai Accuracy, Recall dan 
Presisi 

 

 
 
 
 
 
 
 

= 

= 0,875 * 100 % 
= 87,5 % 

 

=  
= 1* 100 % 
= 100 % 

 
 
 

= 

= 0,875* 100 % 
= 87,5 % 

 
Tabel 4.9 adalah perhitungan Nilai Accuracy, 

Recall dan Presisi yang di dapatkan nilai TP yaitu 

data benar yang terklasifikasikan menjadi data benar 

sebesar 14, nilai FP yaitu data benar terklasifikasi 

salah sebesar 2, nilai FN data salah tidak di 

klasifikasikan salah sebesar 0 dan nilai TN adalah 

data yang tidak di klasifikasikan  benar sebesar 0, 

sehingga   menghasilkan   nilai   Accuracy   sebesar 
87,5%,  recall  sebesar  100%,  dan  presisi  sebesar 
87,5%. 

Hal  ini  menunjukkan  bahwa  sistem  memiliki 

tingkat ketapatan data yang tinggi dan dapat 

mengklasifikasi data dengan baik, namun belum 

optimal dikarenakan  masih  terdapat  kategori yang 

terklasifikasi kedalam kategori lainnya. 

 
5.  KESIMPULAN DAN SARAN 

5.1 KESIMPULAN 
Dari uji coba dan analisa yang telah dijelaskan 

dalam    bab   sebelumnya,    maka   dapat    diambil 
beberapa kesimpulan sebagai berikut : 
1. Hasil diagnosis yang dihasilkan oleh sistem 

memiliki    selisih    yang    tipis    dengan    hasil 
diagnosis berdasarkan data yang ada. Dengan 
status   menderita  penyakit   campak   rebulla   1 
Anak,  menderita  penyakit  campak  rubeola  10 
Anak dan tidak terdiagnosis 3 Anak. 

2.  Hasil perhitungan dataset dengan metode Naïve 

Bayes didapatkan hasil Accuracy 87,5%, 

Precision sebesar 100%, dan Recall 87,5% dari 
16 dataset, hal ini menunjukkan bahwa dari nilai 

tersebut tingkat klasifikasi dari data dalam 

pengelompokkannya belum optimal, karena 

terdapat data yang terklasifikasi benar masuk ke 

klasifikasi salah dan data terklasifikasi salah 

masuk ke klasifikasi benar. 
3.  Dari  Pengujian   yang   telah  dilakukan,   dapat 

ditarik kesimpulan bahwa secara fungsional 

system telah memberikan hasil dari setiap proses 

sesuai dengan yang diharapkan dan sistem 

memiliki tingkat ketepatan yang tinggi dan masih 

terdapat kategori yang terklasifikasi kedalam 

kategori lainnya. 

 
5.2 Saran 

Dengan segala kelebihan yang terdapat pada 
proyek akhir ini, tidak terlepas dari kekurangan yang 
tentunya sangat diharapkan adanya saran-saran yang



5 
 

 

mendukung   proses   penyempurnaannya.   Penulis 

ingin memberikan beberapa saran yang mungkin 

dapat membantu dalam pengembangan Tugas Akhir 

ini adalah sebagai berikut : 
1.  Untuk    pengembangan    selanjutnya,    penulis 

menyarankan penggunaan metode lain seperti 

Fuzzy,  Topsis,  K-means,  ataupun  metode 

lainnya. 
2.  Menambah variable baru yang ditambah dalam 

proses gejala maupun penyakit. Semakin banyak 

variable yang digunakan, maka akan 

menghasilkan hasil keputusan yang lebih valid. 
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