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ABSTRAK

Penyakit mata seperti katarak, glaucoma, dan diabetic retinopathy merupakan
penyebab utama kebutaan yang dapat dicegah jika dideteksi secara dini, penelitian ini
bertujuan untuk mengembangkan sistem klasifikasi penyakit mata menggunakan
arsitektur vision transformer menggunakan citra fundus, data yang digunakan terdiri dari
4.028 citra fundus yang terbagi secara seimbang kedalam empat kelas yaitu, katarak,
glaucoma, diabetic retinopathy, dan normal. Model vision transformer dilatih melalui
tahapan preprocessing, augmentasi, fine-tuning, dan evaluasi menggunakan metrik
seperti akurasi, presisi, recall, dan fl1-score. Hasil pengujian menunjukan bahwa model
vision transformer mampu mengklasifikasikan penyakit mata dengan akurasi tinggi dan
performa stabil di seluruh kelas. Model ini juga mampu mengenali ciri khas masing-
masing penyakit secara efektif, membuktikan keunggulan vision transformer dalam

memahami konteks visual global citra medis.

Dari penelitian ini menyatakan bahwa vision transformer dapat digunakan secara efektif
dalam sistem deteksi otomatis penyakit mata menggunakan citra fundus, meskipun masih
memerlukan optimalisasi lebih lanjut untuk penggunaan perangkat dengan sumber daya
terbatas. Sistem ini diharapkan dapat membantu proses deteksi dini dan mengurangi

beban kerja tenaga medis.

kata kunci : vision transformer, citra fundus, klasifikasi penyakit mata, deep learning,

computer vision
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ABSTRACT

Eye diseases such as cataracts, glaucoma, and diabetic retinopathy are leading causes
of blindness that can be prevented if detected early. This study aims to develop an eye
disease classification system using a vision transformer architecture using fundus
images. The data used consisted of 4,028 fundus images evenly divided into four classes:
cataracts, glaucoma, diabetic retinopathy, and normal. The vision transformer model
underwent preprocessing, augmentation, fine-tuning, and evaluation using metrics such
as accuracy, precision, recall, and fl-score. Test results showed that the vision
transformer model was able to classify eye diseases with high accuracy and stable
performance across all classes. This model was also able to effectively recognize the
characteristics of each disease, demonstrating the superiority of the vision transformer

in understanding the global visual context of medical images.

This study suggests that the vision transformer can be effectively used in an automated
eye disease detection system using fundus images, although further optimization is still
needed for use with devices with limited resources. This system is expected to facilitate

early detection and reduce the workload of medical personnel.

Keywords: vision transformer, fundus image, eye disease classification, deep learning,

computer Vision
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BAB I

PENDAHULUAN
1.1 Latar Belakang

Penyakit mata merupakan salah satu masalah kesehatan yang berdampak pada
kualitas hidup manusia di seluruh dunia. Penyakit seperti retinopati diabetik,
glaucoma, dan katarak sering kali tidak menunjukan gejala awal yang jelas, sehingga
diagnosis dini menjadi sangat penting untuk mencegah kebutaan permanen. Badan
Pusat Statistik (BPS) mencatat bahwa pada tahun 2022, terdapat 8 juta kasus
hilangnya penglihatan di indonesia, termasuk 272 ribu orang yang mengalami
kebutaan dan sekitar 700 ribu orang mengalami kesulitan melihat[1]. Salah satu
metode utama dalam mendeteksi penyakit mata adalah dengan menggunakan citra
fundus, yaitu gambar bagian belakang mata (retina) yang memberikan informasi

penting mengenai kondisi kesehatan mata.

Penyakit mata semakin meningkat, terutama pada kelompok usia yang lebih tua,
dan berpotensi menyebabkan gangguan penglihatan dan kehilangan penglihatan
secara permanen jika tidak ditangani dengan baik. Namun, masih banyak kasus
kesalahan atau keterlambat diagnosis sehingga dapat mengurangi efektivitas

pengobatan dan meningkatnya risiko komplikasi yang lebih serius.

Secara global, katarak merupakan penyebab utama kebutaan, menyumbang
sekitar 33% kasus kebutaan dunia dengan lebih dari 94 juta penderita pada tahun
2020. Glaucoma, yang sering disebut sebagai pencuri penglihatan karena gejalanya
sulit terdeteksi, telah menyerang lebih dari 80 juta orang pada tahun 2020 dan
diproyeksikan meningkat menjadi 111 juta pada tahun 2040, sementara retinopati
diabetic menjadi komplikasi serius dari diabetes, dengan data menunjukan bahwa 1
dari 3 penderita diabetes mengalami diabetic retinopati, dan 1 dari 10 menderita
bentuk yang mengancam penglihatan. Diabetic retinopati juga menyumbang lebih

dari 3,9 juta kasus kebutaan di seluruh dunia [WHO,2023].

Di Indonesia, katarak menjadi penyebab utama kebutaan dengan kontribusi lebih

dari 81,2% kasus gangguan penglihatan[2]. Selama ini, metode diagnosis katarak dan



penyakit mata lain seperti glaucoma maupun diabetic retinopati masih banyak
mengandalkan pemeriksaan manual menggunakan slit lamp, ophthalmoscopy, serta
interpretasi citra fundus oleh dokter spesialis mata. Namun, pemeriksaan dan
interpretasi citra fundus secara manual membutuhkan tenaga ahli yang
berpengalaman. Keterbatasan dokter spesialis mata terutama pada daerah terpencil

menjadi tantangan tersendiri dalam pemeriksaan kesehatan mata[3].

Seiring dengan berkembangnya teknologi kecerdasan buatan, khususnya dalam
bidang computer vision, telah muncul berbagai metode untuk mendeteksi penyakit
mata secara otomatis dengan menggunakan citra fundus. Salah satu pendekatan
terbaru adalah penggunaan vision transformers, vision transformers mampu
menangkap hubungan antar bagian citra secara lebih efektif melalui mekanisme self-
attention[4][5]. Vision transformer berpotensi dalam meningkatkan akurasi dan

kecepatan deteksi penyakit mata berbasis citra fundus[6].

Penelitian ini menggunakan citra fundus yang diperoleh dari beberapa sumber
terbuka. Dataset utama diperoleh dari sumber Kaggle, yaitu preprocessed eye
diseases fundus images, combined fundus image dan RFMiD, yang merupakan
gabungan dari beberapa dataset internasional seperti ODIR, Bajwa Hospital, RFMiD,
dan SMDG-19. Dataset ini mencakup empat kelas utama penyakit mata, yaitu katarak,
glaucoma, diabetic retinopati, dan normal. Dataset yang digunakan telah melalui
proses validasi medis oleh dokter spesialis mata di institusi penyedia, sehingga label
data mencerminkan kondisi klinis nyata dan layak digunakan untuk penelitian[7], [8],
[9]. Selanjutnya, validasi tambahan juga dilakukan melalui analisis pelaithan model,

guna memastikan konsistensi dan keandalan data yang digunakan dalam penelitian.

Dalam fokus penelitian ini untuk mendukung upaya dalam mencegah kebutaan
akibat keterlambatan diagnosis maka dibuatlah sebuah sistem pendeteksi otomatis
yang mampu mengolah data citra secara efektif, dengan menggunakan arsitektur
vision transformer yang menawarkan pendekatan dalam memahami konteks visual
secara menyeluruh sehingga berpotensi untuk meningkatkan akurasi dari hasil

klasifikasi[10].



1.2 Rumusan Masalah

Berdasarkan pada latar belakang di atas, penulis merumuskan masalah dalam

penelitian ini adalah sebagai berikut :

1.

Bagaimana penerapan arsitektur vision transformers untuk mendeteksi penyakit
mata menggunakan citra fundus?

Bagaimana performa dari arsitektur vision transformers dalam mendeteksi
penyakit mata ?

Bagaimana merancang dan membangun sistem deteksi penyakit mata berbasis

citra fundus dengan menggunakan arsitektur vision transformer?

1.3 Batasan Masalah

Agar penelitian ini tidak melebar, maka ada adapun batasan masalahnya adalah

sebagai berikut :

I.

Penelitian ini dibatasi pada deteksi penyakit mata tertentu, yaitu katarak,
glaucoma, dan diabetic retinopathy, tanpa mencakup jenis penyakit mata lainnya.
Metode dalam penelitian ini hanya menggunakan arsitektur vision transformer
sebagai pendekatan utama untuk analisis citra mata.

Sistem ini bertujuan sebagai alat bantu deteksi dini bagi tenaga medis, namun

bukan untuk menggantikan diagnosis resmi yang dilakukan oleh tenaga medis.

1.4 Tujuan Penelitian

Adapun tujuan dari penelitian ini adalah:

1.

Mengimplementasikan arsitektur vision transformer kedalam sistem aplikasi yang
mampu melakukan klasifikasi penyakit mata secara otomatis.
Menganalisis hasil performa arsitektur vision transformer dalam mengklasifikasi

kondisi kesehatan mata dari citra fundus.

Mengembangkan sistem deteksi penyakit mata berbasis citra fundus

menggunakan arsitektur vision transformer.

1.5 Manfaat Penelitian

Manfaat dari penelitian ini meliputi:



1. Mengotomatiskan proses klasifikasi penyakit mata ini dapat meningkatkan
efisiensi dalam proses diagnosis yang dapat mengurangi waktu yang dibutuhkan

untuk klasifikasi penyakit mata.

2. Analisis performa dapat memberikan hasil mengenai performa model dalam
klasifikasi penyakit mata yang dapat membantu dalam pengambilan keputusan
dan memberikan wawasan tentang efektivitasnya, yang dapat menjadi dasar untuk

penelitian lebih lanjut untuk pengembangan model yang lebih baik.

3. pengembangan sistem deteksi berbasis citra fundus ini tidak hanya menawarkan
solusi inovatif untuk masalah kesehatan mata, tetapi juga dapat diintegrasikan
dengan layanan kesehatan dengan memperluas akses dan dampak positif terhadap

perawatan pasien dan upaya ini diharapkan dapat mengurangi angka kebutaan.

1.6 Sistematika Penulisan
Memberikan gambaran secara garis besar, dalam hal ini dijelaskan isi per bab

dari tugas akhir ini. Berikut sistematika penulisan yang dibuat oleh penulis :

BAB 1 : PENDAHULUAN

Bab ini berisi latar belakang penelitian, rumusan masalah, tujuan penelitian,
manfaat penelitian, dan sistematika penulisan skripsi. Bab ini menjelaskan alasan

mengapa penelitian ini dilakukan dan apa yang ingin dicapai.
BAB II : TINJAUAN PUSTAKA

Bab ini membahas mengenai teori—teori pendukung yang berkaitan dengan
penelitian, seperti konsep computer vision, pengolahan citra, teori mengenai vision
transformer, dan penelitian—penelitian terdahulu yang relevan dalam mendukung

penelitian ini.
BAB III : METODOLOGI PENELITIAN

Bab ini berisi penjelasan lengkap secara menyeluruh mengenai bagaimana sistem
dibangun dengan mencakup berbagai informasi mulai dari persiapan data, hingga

proses pengembangan arsitektur vision transformer.



BAB IV : HASIL DAN PEMBAHASAN

Bab ini menyajikan hasil implementasi hasil sistem deteksi mata menggunakan
vision transformer, evaluasi performa sistem, analisis hasil pengujian, serta

pembahasan terhadap keberhasilan dan kendala yang dihadapi dalam penelitian.

BAB YV : PENUTUP
Bab ini merupakan penutup dari skripsi yang menyajikan rangkuman dari

keseluruhan penelitian.



BAB YV

KESIMPULAN DAN SARAN
5.1 Kesimpulan

Berdasarkan hasil penelitian yang telah dilakukan tentang penerapan
arsitektur vision transformer untuk klasifikasi penyakit mata pada citra fundus,
maka dapat disimpulkan beberapa hal sebagai berikut:

1. Penerapan arsitektur vision transformer berhasil diimplementasikan dalam
sistem klasifikasi penyakit mata berbasis citra fundus, sistem yang dibangun
mampu mengklasifikasikan empat kategori kondisi mata yaitu, normal,
katarak, glaucoma, dan diabetic retinopathy. Model dikembangkan
menggunakan vit-base patch 16-224 yang telah di preprocessing pada
ImageNet dan kemudian di fine-tuning dengan dataset citra fundus. Sistem
ini kemudian diintegrasikan kedalam aplikasi berbasis website menggunakan
streamlit yang memungkinkan pengguna untuk mengunggah gambar dan
memperoleh hasil klasifikasi secara cepat dan praktis.

2. Model vision transformer menunjukan performa klasifikasi yang tinggi dan
stabil pada seluruh kelas penyakit, berdasarkan evaluasi menggunakan data
uji, model mencapai akurasi sebesar 91,38%, precision rata-rata 91,40%,
recal rata-rata 91,37%, dan f1-score sebesar 91,36. Hal ini menunjukan bahwa
vision transformer memiliki kemampuan generalisasi yang baik terhadap data
baru dan mampu mengenali pola penyakit secara konsisten. Confusion matrix
menunjukan hasil klasifikasi yang akurat.

3. Sistem deteksi otomatis berbasis vision transformer memiliki potensi besar
sebagai alat bantu diagnosis dini,. Sistem ini mampu memberikan prediksi
cepat dan akurat dari citra fundus secara mandiri tanpa intervensi tenaga ahli
secara langsung dengan tampilan antarmuka yang sederhana, sistem ini dapat
digunakan oleh masyarakat umum sebagai upaya awal dalam mendeteksi
kondisi mata, sehingga diharapkan dapat membantu dalam pencegahan

kebutaan akibat keterlambatan diagnosis.
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4. Model vision transformer mampu memahami dan mengenali ciri visual khas
dari masing-masing penyakit secara global, berkat mekanisma self-attention,
vision transformer tidak hanya melihat fitur lokasi seperti CNN, namun
mampu memahami keseluruhan struktur visual citra fundus, termasuk pola
pembuluh darah dan perubahan struktur yang khas pada penyakit seperti
diabetic retinopathy, dan glaucoma.hal menjadikan vision transformer
sebagai arsitektur yang efektif dalam analisis citra medis yang komplek.

5. Teknik augmentasi data dan fine-tuning terbukti meningkatkan performa dan
kemampuan generalisasi model, dengan menggunakan augmentasi seperti
rotasi, flipping, dan zooming, memperkaya variasi data pelatihan,mengurangi
overfitting, serta meningkatkan kemampuan model untuk tetap bekerja

dengan baik walaupun ada gangguan atau perubahan kecil pada data.

5.2 Saran
Berdasarkan hasil penelitian dan kesimpulan yang telah dipaparkan,
mengenai klasifikasi penyakit mata menggunakan arsitektur vision transformer
pada citra fundus, beberapa saran yang dapat diberikan untuk dijadikan acuan
untuk pengembangan lebih lanjut:

1. Perluas dataset dengan variasi yang lebih beragam untuk meningkatkan
kemampuan generalisasi model, disarankan menggunakan dataset yang lebih
besar dan beragam mencakup lebih banyak jenis penyakit mata serta citra dari
berbagai sumber.

2. Optimalisasi model untuk perangkat dengan sumber daya terbatas karena
vision transformer ini membutuhkan daya komputasi yang tinggi, untuk
penggunaan lingkungan nyata, terutama pada fasilitas kesehatan dengan
keterbatasan perangkat, perlu dilakukan optimalisasi model seperti model
quantization, pruning, atau penggunaan lightweight vit agar model menjadi
lebih ringan dan efisien.

3. Integrasi sistem dengan perangkat medis dan rekam medis elektronik, sistem
yang telah dikembangkan dapat ditingkatkan dengan mengintegrasikannya
kedalam perangkat medis elektronik untuk mendukung praktik klinis yang
lebih terpadu.
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4. Penambahan fitur interpretasi hasil dan heatmap visualisasi, untuk
meningkatkan kepercayaan pengguna dan membantu tenaga medis
memahami hasil klasifikasi, seperti sistem dapat dikengkapi dengan
visualisasi attention map atau grad-cam untuk menunjukan area citra yang
paling berkontribusi dalam proses kalsifikasi.

5. Uji coba lapangan dan validasi klinis, sebagai langkah selanjutnya, sistem ini
perlu di uji melalui uji coba lapangan di klinik mata atau rumah sakit, serta
divalidasi oleh tenaga medis professional untuk memastikan bahwa model

hasil  deteksi memiliki nilai  klinis yang bisa diandalkan.
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