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Abstrack

Diabetes Mellitus is a global chronic disease according to WHO whose
prevalence continues to increase massively, making early detection and risk
prediction crucial for effective prevention and treatment. The dataset used in this
study consists of medical and demographic parameters of a number of patients
who have been diagnosed with diabetes as well as those who have not. The Naive
Bayes method was chosen for its ability to handle complex data with the
assumption that each feature is independent of the other. Data pre-processing
steps including normalization, removal of missing values, and feature selection
were performed prior to the application of the classification algorithm. Model
evaluation is performed using performance metrics such as accuracy,
Classification Error, AUC, precision, recall, F-measure, and sensitivity. The
experimental results show that the Naive Bayes model is able to provide a fairly
good prediction of diabetes status, with an average accuracy of 95.5%. These
findings demonstrate the potential of using the Naive Bayes algorithm approach
in the development of diabetes prediction systems that can be used in clinical

practice to support more timely and accurate decision making.

Keywords: Diabetes Mellitus, Classification, Naive Bayes algorithm, Prediction
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Abstrak

Diabetes Melitus merupakan penyakit kronis global menurut WHO yang
prevalensinya terus meningkat secara masif, sehingga deteksi dini dan prediksi
risiko menjadi krusial untuk pencegahan dan penanganan yang efektif. Kumpulan
data yang digunakan dalam penelitian ini terdiri dari parameter medis dan
demografi sejumlah pasien yang telah didiagnosis menderita diabetes serta
mereka yang belum. Metode Naive Bayes dipilih karena kemampuannya
menangani data yang kompleks dengan asumsi bahwa setiap fitur bersifat
independen satu sama lain. Langkah-langkah pra-pemrosesan data termasuk
normalisasi, penghapusan nilai yang hilang, dan pemilihan fitur dilakukan
sebelum penerapan algoritma klasifikasi. Evaluasi model dilakukan dengan
menggunakan metrik kinerja seperti akurasi, Classification Error , AUC, presisi,
recall, F-measure, dan sensitivitas. Hasil eksperimen menunjukkan bahwa model
Naive Bayes mampu memberikan prediksi status diabetes yang cukup baik,
dengan akurasi rata-rata 95,5 %. Temuan ini menunjukkan potensi penggunaan
pendekatan algoritma Naive Bayes dalam pengembangan sistem prediksi diabetes
yang dapat digunakan dalam praktik klinis untuk mendukung pengambilan

keputusan yang lebih tepat waktu dan akurat.

Kata Kunci : Diabetes Melitus, Klasifikasi, Algoritma Naive Bayes, Prediksi
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BAB I
PENDAHULUAN
1.1 Latar Belakang

Penyakit Tidak Menular (PTM) atau yang biasa dikenal dengan penyakit
degeneratif. PTM merupakan salah satu penyebab masalah kesehatan bagi
masyarakat di seluruh dunia, PTM tidak dapat menular dari penderita kepada
orang lain, perkembangan penyakit ini terjadi secara perlahan dan dalam jangka
waktu yang lama [1]. Menurut World Health Organizations, penyebab kematian di
dunia 70% disebabkan oleh penyakit tidak menular (PTM) meliputi kanker,
penyakit pernapasan kronis, diabetes, dan kardiovaskular [2]. Diabetes merupakan
salah satu penyakit tidak menular (PTM) yang menyebabkan kadar glukosa darah
meningkat karena tubuh tidak dapat memproduksi insulin [3]. Diabetes melitus
(DM) merupakan penyakit metabolik kronis yang ditandai dengan kadar glukosa
darah tinggi (hiperglikemia) akibat kelainan produksi insulin, kerja insulin, atau
keduanya [4].
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Gambar 1.1 Kumpulan Data Diabetes
Berdasarkan grafik di atas, terdapat kematian yang disebabkan oleh
penyakit tidak menular terutama Diabetes Melitus berupa komplikasi antara lain
serangan jantung dan stroke, infeksi kaki berat (menyebabkan gangren yang dapat
berujung pada amputasi), gagal ginjal terminal dan disfungsi seksual [5].
Metode yang digunakan dalam penelitian ini adalah Knowledge Discovery

on Database (KDD). Knowledge Discovery in Database (KDD) merupakan



proses menemukan pola-pola yang menarik, pengetahuan baru, dan informasi
yang berguna dari data yang tersimpan dalam database. Tujuan utama KDD
adalah mengubah data mentah menjadi pengetahuan yang dapat digunakan untuk
pengambilan keputusan yang lebih baik [6].

Berdasarkan Gambar 1 di atas , penelitian ini bertujuan untuk memperluas
pengetahuan kita tentang penggunaan data mining dalam klasifikasi penyakit
diabetes. Dengan menggabungkan teknologi komputer dan informasi medis,
diharapkan penelitian ini dapat memberikan manfaat yang signifikan dalam upaya
pencegahan, diagnosis, dan pengobatan penyakit diabetes. Penelitian ini
menggunakan dataset yang diperoleh dari UCI Machine Learning yang berjudul
datasets diabetes sebanyak 9 atribut.

Pada penelitian sebelumnya terdapat perbedaan dengan penelitian yang saat
ini dilaksanakan, terutama pada dataset yang digunakan dan fokus penelitian.
Dalam penelitian ini, dataset yang digunakan adalah dataset diabetes dari Kaggle,
yang memiliki jumlah data lebih besar serta atribut yang lebih variatif
dibandingkan dataset dari penelitian sebelumnya. Peneliti memilih metode Naive
Bayes Classification, karena metode ini sederhana, mudah dipahami, dan mampu
mengolah data dengan jumlah besar serta memberikan hasil prediksi yang cukup
akurat dengan asumsi independensi antar fitur. Dengan pendekatan ini, penelitian
diharapkan memberikan kontribusi dalam peningkatan akurasi prediksi dan
interpretasi variabel-variabel utama yang berpengaruh terhadap klasifikasi
penyakit diabetes.

Penelitian ini bertujuan untuk mengembangkan model klasifikasi yang dapat
memprediksi risiko diabetes pada populasi tertentu menggunakan pendekatan
algoritma Naive Bayes. Penelitian ini menggunakan kumpulan data yang terdiri
dari parameter medis dan demografi sejumlah pasien yang telah didiagnosis
menderita diabetes serta mereka yang belum.

Hasil penelitian menunjukkan bahwa model Naive Bayes mampu
memberikan prediksi status diabetes yang cukup baik, dengan rata-rata akurasi
sebesar 95,5%. Temuan ini menunjukkan potensi penggunaan pendekatan

algoritma Naive Bayes dalam pengembangan sistem prediksi diabetes yang dapat



digunakan dalam praktik klinis untuk mendukung pengambilan keputusan yang

lebih tepat waktu dan akurat.

1.2 Rumusan Masalah

1.

2.

3.

Bagaimana aloritma Naive Bayes dapat diunakan untuk memprediksi status
diabetes berdasarkan data pasien?

Apa saja faktor yang paling memengaruhi risiko diabetes berdasarkan hasil
analisis data?

Bagaimana cara mendeteksi dini dan memprediksi faktor-faktor utama risiko
diabetes secara akurat untuk membantu pencegahan dan penanganan yang
lebih efektif?

Bagaimana ke akuratan sistem berbasis data yang memanfaatkan machine
learning untuk membantu pencegahan dan pengobatan diabetes secara

efektif?

1.3 Tujuan Penelitian

1.

Mengembangkan model prediksi risiko diabetes menggunakan algoritma
Naive Bayes.

Mengidentifikasi faktor-faktor yang berpengaruh terhadap klasifikasi
penyakit diabetes.

Mengevaluasi performa model prediksi berdasarkan metrik seperti akurasi,

presisi, dan sensitivitas.

1.4 Manfaat Penelitian

1.

Bagi Praktisi Kesehatan: Menyediakan alat bantu untuk mendeteksi diabetes
secara cepat, akurat, dan efisien, sehingga membantu dalam pengambilan
keputusan medis.

Bagi Pengembangan Ilmu Pengetahuan: Memberikan kontribusi dalam
penelitian data mining, khususnya penggunaan algoritma Naive Bayes untuk
klasifikasi penyakit.

Bagi Masyarakat: Meningkatkan kesadaran dan deteksi dini terhadap risiko
diabetes, sehingga dapat mencegah komplikasi lebih lanjut.



BAB YV

PENUTUP

5.1 Kesimpulan

Berdasarkan pada proses tahapan penelitian yang dilakukan mengenai analisis

Pemodelan Klasifikasi Prediksi Diabetes Menggunakan Pendekatan Algoritma

Naive Bayes, maka peneliti dapat menarik kesimpulan sebagai berikut:

1.

Diabetes melitus (DM) merupakan salah satu penyakit kronis yang
semakin meningkat prevalensinya di seluruh dunia. Oleh karena itu,
deteksi dini dan prediksi risiko diabetes sangat penting untuk pengelolaan
dan pencegahan penyakit ini. Penelitian ini bertujuan untuk
mengembangkan model klasifikasi yang dapat memprediksi status
diabetes pada individu menggunakan algoritma Naive Bayes, dengan
memanfaatkan data medis dan demografi pasien.

Dari hasil penelitian yang dilakukan, didapatkan bahwa model Naive
Bayes dapat memberikan hasil yang cukup baik dalam memprediksi status
diabetes, dengan akurasi mencapai 95,5%. Model ini mampu melakukan
klasifikasi antara pasien yang terdiagnosis diabetes dan yang tidak,
berdasarkan sembilan atribut yang mencakup data medis dan demografi,
seperti jenis kelamin, usia, hipertensi, riwayat penyakit jantung, riwayat
merokok, BMI, kadar HbA 1c, kadar glukosa darah, dan status diabetes.
Penelitian ini juga menunjukkan bahwa beberapa atribut memiliki
pengaruh yang signifikan terhadap prediksi diabetes, di antaranya kadar
glukosa darah, tingkat HbAlc, usia, dan indeks massa tubuh (BMI). Kadar
glukosa darah dan tingkat HbAlc terbukti menjadi faktor yang paling
dominan dalam menentukan status diabetes, yang mengindikasikan bahwa
pengelolaan kadar glukosa darah menjadi salah satu langkah utama dalam
pencegahan dan pengobatan diabetes.

Penggunaan algoritma Naive Bayes untuk prediksi diabetes dalam
penelitian ini menunjukkan potensi besar dalam penerapannya di bidang
medis, khususnya dalam sistem pendukung keputusan klinis. Dengan

akurasi yang tinggi, model ini dapat digunakan oleh tenaga medis untuk



5.2 Saran

membantu dalam proses pengambilan keputusan yang lebih cepat dan
lebih tepat, terutama dalam hal deteksi dini dan pemantauan kondisi
pasien. Selain itu, model ini juga dapat diadaptasi untuk diterapkan pada
berbagai data pasien dengan karakteristik yang berbeda di masa depan.

Secara keseluruhan, penelitian ini memberikan kontribusi signifikan dalam
pengembangan sistem prediksi diabetes berbasis data mining yang dapat
diintegrasikan dalam praktik klinis untuk mendukung pencegahan,
diagnosis, dan pengobatan diabetes yang lebih efektif. Dengan adanya
sistem prediksi yang lebih akurat, diharapkan dapat mengurangi jumlah
kasus diabetes yang tidak terdiagnosis dan memberikan pengelolaan

kesehatan yang lebih baik untuk pasien di masa depan.

Berdasarkan hasil penelitian yang telah dilakukan, maka peneliti menyadari

masih terdapat banyak keterbatasan dan kekeliruan pada penelitian ini. Namun

dengan adanya penelitian ini, diharapkan mampu memberikan urgensi yang

bermanfaat terutama bagi masyarakat. Maka dari itu, peneliti memberikan saran

sebagai berikut:

1.

Selain algoritma Naive Bayes, penelitian lebih lanjut dapat mencoba
algoritma machine learning lain, seperti Random Forest, Support Vector
Machine (SVM), atau Deep Learning, untuk membandingkan performa
model dan menentukan algoritma yang paling optimal.

Penelitian ini menggunakan dataset dengan jumlah sampel dan atribut
yang terbatas. Untuk meningkatkan generalisasi dan akurasi model,
disarankan untuk menggunakan dataset yang lebih besar dan mencakup
populasi dengan karakteristik yang beragam, termasuk variasi etnis,
geografis, dan pola hidup.

Disarankan untuk menambahkan variabel lain yang relevan dalam analisis
risiko diabetes, seperti faktor genetik, tingkat aktivitas fisik, pola makan,
tingkat stres, dan kondisi lingkungan. Dengan menambahkan variabel

tersebut, model dapat memberikan prediksi yang lebih komprehensif.
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