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Abstrak: Pada era perkembangan teknologi dan informasi, data pada sistem rekam medis dapat
dimanfaatkan sebagai sumber informasi untuk mendukung pengambilan keputusan dalam
bidang kesehatan. Rumah Sakit Gigi dan Mulut Universitas Sumatera Utara (RSGM USU)
memiliki data rekam medis yang jumlahnya terus meningkat setiap tahunnya. Namun,
pemanfaatan data rekam medis di RSGM USU masih terbatas hanya pada kebutuhan
administrasi dan belum dimanfaatkan secara optimal sebagai sumber informasi dalam
mendukung pengambilan keputusan. Penelitian ini bertujuan untuk menerapkan algoritma C4.5
dalam mengklasifikasikan kategori poli pasien berdasarkan data rekam medis pasien. Penelitian
ini menggunakan sebanyak 330 data rekam medis yang mencakup atribut usia, jenis kelamin,
keluhan utama, dan riwayat penyakit. Atribut tersebut digunakan sebagai variabel prediktor,
sedangkan kategori poli digunakan sebagai variabel target. Penelitian ini menerapkan
pendekatan data mining dengan tahapan Knowledge Discovery in Database (KDD). Dalam
proses pembentukan model, penelitian ini menggunakan 264 data latih dan 66 data uji. Hasil
penelitian menunjukkan bahwa algoritma C4.5 memperoleh tingkat akurasi sebesar 87,88%
dalam mengklasifikasikan kategori poli pasien. Hasil tersebut menunjukkan bahwa algoritma
C4.5 memiliki kemampuan yang baik dalam mengenali pola hubungan antar atribut rekam
medis dan berpotensi digunakan sebagai alat bantu pendukung keputusan dalam menentukan
kategori poli pasien di RSGM USU.

Kata kunci: Data Mining, Algoritma C4.5, Rekam Medis, Klasifikasi.

Abstract: In the era of technological and information advancement, data from medical record
systems can serve as a valuable information source to support healthcare decision-making. The
University of Sumatera Utara Dental and Oral Hospital (RSGM USU) possesses a volume of
medical record data that grows annually; however, the utilization of this data remains largely
confined to administrative purposes and has not been fully leveraged to support decision-
making processes. This study aims to apply the C4.5 algorithm to classify patient clinic
categories based on medical record data. The study utilized 330 medical records, incorporating
attributes such as age, gender, chief complaint, and medical history. These attributes served as
predictor variables, while the clinic category acted as the target variable. A data mining
approach was employed, following the Knowledge Discovery in Databases (KDD) process. The
model development phase utilized 264 training records and 66 testing records. The results
demonstrate that the C4.5 algorithm achieved an accuracy rate of 87.88% in classifying patient

145


https://ejurnals.com/ojs/index.php/jpa
mailto:dodyg741@gmail.com

Inspirasi Edukatif: Jurnal Pembelajaran Aktif

https://ejurnals.com/ojs/index.php/jpa Vol. 7, No. 3, Agustus 2026

clinic categories. These findings indicate that the C4.5 algorithm effectively identifies patterns
and relationships among medical record attributes, suggesting its potential as a decision-
support tool for determining patient clinic categories at RSGM USU.

Keywords: Data Mining, C4.5 Algorithm, Medical Records, Classification.

PENDAHULUAN

Rumah Sakit Gigi dan Mulut Universitas Sumatera Utara (RSGM USU) merupakan salah
satu fasilitas pelayanan kesehatan di bidang gigi dan mulut yang menghasilkan data rekam
medis pasien dalam jumlah yang terus bertambah setiap tahunnya. Data rekam medis tersebut
memuat berbagai informasi penting, seperti usia, jenis kelamin, keluhan utama, dan riwayat
penyakit pasien. Informasi tersebut memiliki potensi besar untuk dimanfaatkan sebagai sumber
pengetahuan dan pendukung pengambilan keputusan dalam bidang pelayanan kesehatan.
Namun, pemanfaatan data rekam medis di RSGM USU selama ini masih terbatas pada
kebutuhan administrasi sehingga belum dimanfaatkan secara optimal untuk menghasilkan
informasi yang mendukung proses pelayanan kesehatan.

Berdasarkan bidang pelayanan di RSGM USU, penelitian ini difokuskan pada enam
kategori poli, yaitu Poli Konservasi Gigi, Poli Periodonsia, Poli Ortodonti, Poli Bedah Mulut
dan Maksilofasial, Poli Prostodonsia, serta Poli Penyakit Mulut (Oral Medicine). Setiap
kategori poli memiliki karakteristik keluhan pasien yang berbeda-beda sehingga proses
penentuan kategori poli secara manual berpotensi menimbulkan kesalahan dalam
pengelompokan pasien. Oleh karena itu, diperlukan suatu pendekatan yang mampu membantu
proses klasifikasi kategori poli secara cepat, tepat, dan terstruktur.

Salah satu pendekatan yang dapat digunakan untuk mengolah data rekam medis adalah
data mining melalui teknik klasifikasi (classification).

Klasifikasi merupakan proses pengelompokan data ke dalam kelas tertentu berdasarkan
karakteristik yang dimiliki. Dalam penelitian ini, proses klasifikasi dilakukan menggunakan
algoritma C4.5, yaitu algoritma berbasis pohon keputusan (decision tree) yang mampu
menghasilkan aturan klasifikasi dalam bentuk IF-THEN sehingga mudah dipahami dan
diinterpretasikan. Algoritma C4.5 juga memiliki kemampuan yang baik dalam menangani data
kategorik dan menghasilkan model klasifikasi dengan tingkat akurasi yang tinggi pada
berbagai kasus di bidang kesehatan.

Beberapa penelitian terdahulu menunjukkan bahwa algoritma C4.5 memiliki performa
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yang baik dalam menyelesaikan permasalahan klasifikasi di bidang kesehatan. Penelitian oleh
Santoso dkk. [10] berhasil menerapkan algoritma C4.5 untuk mengklasifikasikan potensi
penyakit jantung dan menghasilkan model prediksi yang mudah dipahami. Penelitian oleh
Sepharni dkk. [11] menunjukkan bahwa algoritma C4.5 mampu digunakan untuk klasifikasi
penyakit jantung dengan tingkat akurasi yang baik. Selanjutnya, Muzakki dkk. [12]
menerapkan algoritma C4.5 untuk prediksi penyakit jantung menggunakan RapidMiner dan
menunjukkan bahwa algoritma tersebut mampu menghasilkan model klasifikasi yang efektif.
Selain itu, Prakoso dan Kurniawati [13] mengembangkan model klasifikasi penyakit jantung
menggunakan Decision Tree C4.5 dan menunjukkan bahwa atribut-atribut kesehatan mampu
membentuk model klasifikasi yang baik. Hasil penelitian-penelitian tersebut menunjukkan
bahwa algoritma C4.5 memiliki kemampuan yang baik dalam mengolah data kesehatan dan
menghasilkan model klasifikasi yang mudah dipahami.

Berdasarkan penelitian-penelitian sebelumnya, penerapan algoritma C4.5 untuk
mengklasifikasikan kategori poli berdasarkan data rekam medis pasien pada RSGM USU
masih sangat terbatas. Sebagian besar penelitian terdahulu berfokus pada klasifikasi penyakit,
sedangkan penelitian mengenai klasifikasi kategori poli berdasarkan data rekam medis pasien
gigi dan mulut masih belum banyak dilakukan. Oleh karena itu, penelitian ini bertujuan untuk
menerapkan algoritma C4.5 dalam mengklasifikasikan kategori poli pasien berdasarkan atribut
usia, jenis kelamin, keluhan utama, dan riwayat penyakit menggunakan 330 data rekam medis
pasien rawat jalan. Hasil penelitian diharapkan dapat memberikan model klasifikasi yang
mampu membantu proses penentuan kategori poli pasien secara lebih cepat, tepat, dan akurat

serta mendukung pengambilan keputusan dalam pelayanan kesehatan di RSGM USU.

METODE PENELITIAN

Penelitian ini menggunakan pendekatan data mining dengan metode klasifikasi
(classification). Algoritma yang digunakan dalam proses klasifikasi adalah algoritma C4.5
yang membentuk model berupa pohon keputusan (decision tree) berdasarkan nilai Gain Ratio
tertinggi. Data mining merupakan proses menggali informasi dan pola yang tersembunyi dari
sekumpulan data berukuran besar sehingga menghasilkan pengetahuan yang bermanfaat untuk
mendukung pengambilan keputusan. Penelitian ini merupakan penelitian kuantitatif dengan

pendekatan data mining menggunakan algoritma C4.5.
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1. Sumber Data

Data yang digunakan dalam penelitian ini merupakan data sekunder yang diperoleh dari
data rekam medis pasien rawat jalan di Rumah Sakit Gigi dan Mulut Universitas Sumatera
Utara (RSGM USU). Dataset yang digunakan berjumlah 330 data rekam medis pasien yang
terdiri atas informasi usia, jenis kelamin, keluhan utama, riwayat penyakit, dan kategori poli.
Data tersebut digunakan sebagai sumber data dalam proses klasifikasi kategori poli

menggunakan algoritma C4.5.

2.  Variabel Penelitian

Variabel penelitian merupakan atribut yang digunakan dalam proses klasifikasi kategori
poli pasien berdasarkan data rekam medis. Pada penelitian ini, variabel yang digunakan terdiri
atas empat variabel prediktor, yaitu usia, jenis kelamin, keluhan utama, dan riwayat penyakit,
serta satu variabel target, yaitu kategori poli yang akan diprediksi menggunakan algoritma

C4.5.

Tabel 1. Variabel Penelitian

No Variabel Jenis Keterangan

Digunakan untuk mengetahui
1 Usia Prediktor )
kelompok umur pasien.

Menunjukkan jenis kelamin pasien,

2 Jenis Kelamin Prediktor
yaitu laki-laki atau perempuan.
Menunjukkan keluhan utama yang
3 Keluhan Utama Prediktor ‘ o
dialami pasien.
' _ _ Menunjukkan ada atau tidaknya riwayat
4 Riwayat Penyakit Prediktor i )
penyakit pasien.
Menunjukkan kategori poli tujuan yang
5 Kategori Poli Target

akan diprediksi.

3. Knowledge Discovery in Database (KDD)
Knowledge Discovery in Database (KDD) merupakan serangkaian proses untuk

menemukan pengetahuan dari data yang meliputi tahapan data cleaning, data selection, data
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transformation, data mining, pattern evaluation, dan knowledge presentation. Dalam penelitian
ini, metode KDD digunakan sebagai tahapan pengolahan data sebelum penerapan algoritma

C4.5, seperti yang telah disajikan pada gambar dibawah ini.

Data Cleaning
(Pembersihan Data)

|

Data Integration
(Integrasi Data)

|

Data Selection
(Seleksi Data)

|

Data Transformation
(Transformasi Data)

|

Data Mining
(Penambangan Data)

|

Pattern Evaluation
(Evaluasi Pola)

|

Knowledge Presentation

(Penyajian Pengetahuan)

Gambar 1. Tahapan Penelitian Menggunakan Metode KDD

Tahapan-tahapan yang digunakan pada penelitian ini adalalah sebagai berikut:

1. Data Cleaning, yaitu proses pembersihan data dari data yang tidak lengkap, terdapat
duplikasi, dan tidak konsisten.

2. Data Integration, yaitu proses penggabungkan data rekam medis pasien dari berbagai
sumber atau tabel terpisah ke dalam satu kesatuan dataset yang padu.

3. Data Selection, yaitu pemilihan atribut yang digunakan dalam penelitian, meliputi usia,
jenis kelamin, keluhan utama, riwayat penyakit, dan kategori poli.

4. Data Transformation, yaitu proses mengubah data ke dalam format yang sesuai untuk
proses data mining.

5. Data Mining, yaitu penerapan algoritma C4.5 untuk membentuk model klasifikasi
kategori poli pasien.

6. Pattern Evaluation, yaitu proses evaluasi model menggunakan pengukuran akurasi untuk

mengetahui kinerja model klasifikasi.
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7. Knowledge Presentation, yaitu penyajian hasil penelitian dalam bentuk pohon keputusan

(decision tree) dan aturan klasifikasi (IF-THEN).

4. Algoritma C4.5

Algoritma C4.5 merupakan algoritma klasifikasi berbasis pohon keputusan (decision
tree) yang dikembangkan oleh Quinlan sebagai penyempurnaan dari algoritma ID3. Algoritma
ini bekerja dengan memilih atribut terbaik berdasarkan nilai Gain Ratio tertinggi untuk
membentuk node pada pohon Keputusan, dibawah ini telah disajikan pada gambar beberapa

tahapan yang akan dilakukan dalam proses algoritma C4.5.

Input Dataset
Rekam Medis

Hitung Entropy
Setiap Atribut

Hitung Gain Ratio
Setiap Atribut

Pilih Atribut dengan
Gain Ratio Terbesar

Bentuk Node / Cabang
(Split Data)

Semua Data
Sudah Terklasifikasi

Tidak

Bangun Pohon Keputusan
(Decision Tree)

Gambar 2. Tahapan algoritma C4.5

Pada proses pembentukan pohon keputusan dilakukan melalui beberapa tahap
perhitungan, yaitu perhitungan entropy, information gain, split information, dan gain ratio

seperti rumus berikut ini.

1.  Entropy
Entropy digunakan untuk mengukur tingkat ketidakpastian atau keberagaman data dalam

suatu himpunan data.
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Entropy(S) = — z pilog , p;

i=1
Keterangan:
a. S=himpunan kasus.
b. p;= proporsi data pada kelas ke-i.

c. n=jumlah kelas.

Nilai entropy yang semakin besar menunjukkan bahwa data semakin heterogen,

sedangkan nilai entropy yang mendekati nol menunjukkan bahwa data semakin homogen.

2.  Information Gain

Information Gain digunakan untuk mengetahui kemampuan suatu atribut dalam

memisahkan data ke dalam kelas yang berbeda.

Gain(S,A) = Entropy(S) — E mEntropy(S,,)

Keterangan:
a. S=himpunan kasus.
b. A= atribut yang diuji.
c. S,=subset data pada nilai atribut ke-v.
d. |S, |=jumlah data pada subset.

e. | S |=jumlah seluruh data.

Semakin besar nilai gain yang diperoleh, maka semakin baik atribut tersebut dalam

membedakan kelas data.

3. Split Information

Split Information digunakan untuk mengukur potensi pemisahan data yang dihasilkan

oleh suatu atribut.

n

. | Sy | | Sy |
Splitinfo(S,A) = — IS log , ( 5 I)

v=1
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Keterangan:
a. S=himpunan kasus.
b. A= atribut yang diuji.

c. S,=subset data pada nilai atribut ke-v.

4.  Gain Ratio
Gain Ratio digunakan untuk menentukan atribut terbaik yang akan dipilih sebagai node

dalam pohon keputusan.
Gain(S,A)

GainRatio(5,4) = o 08, 4)

Keterangan:
a. Gain(S, A)= nilai information gain dari atribut A.

b. Splitinfo(S, A)=nilai split information dari atribut A.

Atribut yang memiliki nilai Gain Ratio tertinggi akan dipilih sebagai node akar (root
node) pada pembentukan pohon keputusan.

Pada penelitian ini, perhitungan entropy, information gain, split information, dan gain
ratio dilakukan terhadap atribut usia, jenis kelamin, keluhan utama, dan riwayat penyakit. Hasil
perhitungan menunjukkan bahwa atribut Keluhan Utama memiliki nilai Gain Ratio tertinggi
sehingga dipilih sebagai node akar dalam pembentukan pohon keputusan menggunakan

algoritma C4.5.

HASIL DAN PEMBAHASAN
Hasil
1.  Deskripsi Dataset
Penelitian ini menggunakan data sekunder berupa data rekam medis pasien rawat jalan di
Rumah Sakit Gigi dan Mulut Universitas Sumatera Utara (RSGM USU). Jumlah data yang
digunakan dalam penelitian ini sebanyak 330 data rekam medis pasien yang diperoleh dari data
kunjungan pasien selama periode penelitian. Data rekam medis tersebut terdiri dari beberapa
atribut yang digunakan sebagai variabel prediktor dan variabel target dalam proses klasifikasi.
Variabel prediktor yang digunakan meliputi usia, jenis kelamin, keluhan utama, dan

riwayat penyakit, sedangkan kategori poli digunakan sebagai variabel target atau kelas yang
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akan diprediksi. Pemilihan atribut tersebut didasarkan pada relevansinya terhadap proses
penentuan kategori poli pasien di RSGM USU.

Sebelum dilakukan proses klasifikasi menggunakan algoritma C4.5, data terlebih dahulu
melalui tahapan pembersihan, seleksi, dan transformasi sesuai dengan metode Knowledge
Discovery in Database (KDD). Setelah proses preprocessing selesai, dataset kemudian dibagi
menjadi dua bagian, yaitu data latih (training data) dan data uji (testing data).

Pembagian dataset menggunakan perbandingan 80:20, di mana sebanyak 264 data
digunakan sebagai data latih untuk membentuk model klasifikasi, sedangkan 66 data digunakan
sebagai data uji untuk mengevaluasi performa model yang dihasilkan. Pembagian data tersebut
bertujuan agar model yang dibangun dapat mempelajari pola dari data latih dan kemudian diuji
menggunakan data yang belum pernah dipelajari sebelumnya sehingga tingkat akurasi model

dapat diukur secara objektif.

2.  Perhitungan Algoritma C4.5

Untuk memperlihatkan proses pembentukan pohon keputusan menggunakan algoritma
C4.5, penelitian ini menggunakan 20 data sampel sebagai representasi dari keseluruhan dataset
yang berjumlah 330 data rekam medis pasien. Perhitungan manual dilakukan dengan
menghitung nilai Entropy, Information Gain, Split Information, dan Gain Ratio pada setiap
atribut yang digunakan dalam penelitian, yaitu usia, jenis kelamin, keluhan utama, dan riwayat

penyakit.

Tabel 2. Sampel Data Penelitian

No Usia J.K Keluhan Riwayat Target

1 Dewasa L K1 Gigi berlubang dan nyeri gigi Tidak T1 Konservasi

Ada Gigi
2  Remaja P K4 Sisa akar atau gigi impaksi Tidak T4 Bedah Mulut
Ada dan
Maksilofasial
3 Lansia P K2 Gusi bengkak dan gusi Ada T2 Periodonsia

berdarah
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No

10

11

12

13

14

Usia

Dewasa

Anak

Dewasa

Remaja

Lansia

Dewasa

Anak

Dewasa

Remaja

Lansia

Dewasa

J.K

Keluhan

K5 kehilangan gigi

K1 Gigi berlubang dan nyeri gigi

K4 Sisa akar atau gigi impaksi

K3 Susunan gigi tidak rapi

K6 Sariawan atau luka pada mulut

K6 Sariawan atau luka pada mulut

K1 Gigi berlubang dan nyeri gigi

K2 Gusi bengkak dan gusi

berdarah

K3 Susunan gigi tidak rapi

K4 Sisa akar atau gigi impaksi

K1 Gigi berlubang dan nyeri gigi

Riwayat

Tidak
Ada

Tidak
Ada

Ada

Tidak
Ada

Tidak
Ada

Tidak
Ada

Tidak
Ada

Ada

Tidak
Ada

Ada

Tidak
Ada

Target

T5 Prostodonsia

T1 Konservasi

Gigi

T4 Bedah Mulut
dan

Maksilofasial

T3 Ortodonti

T6 Penyakit
Mulut

T6 Penyakit
Mulut

T1 Konservasi

Gigi

T2 Periodonsia

T3 Ortodonti

T4 Bedah Mulut
dan

Maksilofasial

T1 Konservasi

Gigi
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No Usia J.K Keluhan Riwayat Target
15 Anak L K2 Gusi bengkak dan gusi Tidak T2 Periodonsia
berdarah Ada

16 Dewasa L K1 Gigi berlubang dan nyeri gigi Ada T2 Periodonsia

17  Lansia P K1 Gigi berlubang dan nyeri gigi Ada T4 Bedah Mulut

dan
Maksilofasial
18 Remaja L K2 Gusi bengkak dan gusi Tidak T2 Periodonsia
berdarah Ada
19 Dewasa P K4 Sisa akar atau gigi impaksi Tidak T1 Konservasi
Ada Gigi

20  Lansia L K1 Gigi berlubang dan nyeri gigi Tidak T1 Konservasi
Ada Gigi

Tahap pertama adalah menghitung nilai entropy dari keseluruhan data. Nilai entropy
digunakan untuk mengukur tingkat ketidakpastian atau keberagaman data terhadap kategori
poli pasien. Setelah nilai entropy diperoleh, dilakukan perhitungan Information Gain untuk
mengetahui seberapa besar kemampuan masing-masing atribut dalam memisahkan data ke
dalam kelas yang berbeda.

Selanjutnya dilakukan perhitungan Split Information dan Gain Ratio untuk menentukan
atribut terbaik yang akan digunakan sebagai node pada pohon keputusan. Atribut yang
memiliki nilai Gain Ratio terbesar dipilih sebagai node akar (root node) karena dianggap paling
mampu membedakan kategori poli pasien. Hasil perhitungan Gain Ratio dari masing-masing

atribut dapat dilihat pada tabel berikut.

Tabel 3. Rekapitulasi Gain Ratio

Atribut Gain Split Info | Gain Ratio
Keluhan 1,8017 2,3394 0,7701
Utama
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Riwayat 0,4763 0,8813 0,5405
Penyakit
Usia 0,5855 1,9037 0,3075
Jenis Kelamin 0,1878 0,9928 0,1891

Berdasarkan hasil perhitungan tersebut, atribut Keluhan Utama memiliki nilai Gain Ratio
tertinggi yaitu sebesar 0,7701, sehingga dipilih sebagai node akar dalam pembentukan pohon
keputusan. Setelah node akar ditentukan, proses perhitungan dilanjutkan secara berulang pada
setiap cabang hingga seluruh data berhasil diklasifikasikan ke dalam kategori poli yang sesuai.

Proses perhitungan manual ini menunjukkan bahwa algoritma C4.5 mampu
mengidentifikasi pola hubungan antar atribut rekam medis pasien dan menghasilkan aturan
klasifikasi yang mudah dipahami dalam bentuk IF-THEN seperti yang telah disajikan pada

gambar berikut.

1.9037

Tertinggi
(Node Akar) 0.9928
0.8813

0.5405 0.3085

0.3075
0.1878 0.1891

Y|

Keluhan Riwayat Usia Jenis
Utama Penyakit Kelamin

Gambar 3. Perbandingan setiap atribut

3. Pohon Keputusan

Pohon keputusan yang terbentuk terdiri atas tiga level. Sebagian besar kategori keluhan
dapat langsung dipetakan ke kategori poli tertentu, sedangkan pada kategori K1 diperlukan
atribut tambahan berupa Riwayat Penyakit dan Usia,, seperti yang telah disajikan pada gambar

berikut ini.
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Gambar 4. Pohon keputusan

Aturan [F-THEN

IF Keluhan = K1 AND Riwayat Penyakit = Tidak Ada THEN T1.

IF Keluhan = K1 AND Riwayat Penyakit = Ada AND Usia = Remaja THEN T1.
IF Keluhan = K1 AND Riwayat Penyakit = Ada AND Usia = Dewasa THEN T2.
IF Keluhan = K1 AND Riwayat Penyakit = Ada AND Usia = Lansia THEN T4.
IF Keluhan = K2 THEN T2

IF Keluhan = K3 THEN T3

IF Keluhan = K4 THEN T4

IF Keluhan = K5 THEN TS5.

IF Keluhan = K6 THEN Té6.

—

o ©® Ny Nk w D

4. Pengujian Model Sistem

Pengujian model dilakukan untuk mengetahui tingkat kemampuan algoritma C4.5 dalam
mengklasifikasikan kategori poli berdasarkan data rekam medis pasien. Pada penelitian ini
digunakan sebanyak 330 data rekam medis, yang dibagi menjadi 264 data latih (80%) dan 66
data uji (20%). Data latih digunakan untuk membangun model klasifikasi, sedangkan data uji
digunakan untuk mengevaluasi kemampuan model dalam mengklasifikasikan data yang belum
pernah digunakan pada proses pelatihan.

Perhitungan Akurasi

Rumus akurasi yang digunakan adalah:

4 Jumlah Prediksi Benar 100%
= X
ceuracy Total Data Uji °
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Substitusi:

58
Accuracy = o6 X 100% = 87,88%

Berdasarkan hasil pengujian, algoritma C4.5 menghasilkan 58 prediksi yang sesuai dari
total 66 data uji, sehingga diperoleh tingkat akurasi sebesar 87,88%. Hasil tersebut
menunjukkan bahwa model mampu melakukan klasifikasi kategori poli dengan tingkat
ketepatan yang baik berdasarkan atribut usia, jenis kelamin, keluhan utama, dan riwayat

penyakit seperti yang disajikan pada gambar berikut ini.

<) RsGM Sistem Klasifika: Administrator Sistem t [+

I -

@  Rekam Medis TOTAL PASIEN TOTAL REKAM MEDIS

2 Dataset
® Kasifikasi A
VISUALISASI DISTRIBUS LOG KLASIFIKAS! TERAKHIR
NAMA MODEL AKURAS!  DIBUAT PADA|

Model C4.5 07/07/2026 08:30 87.88%
Model C4.5 07/07/2026 08:05 87.88%

,,,,,,
e — ==

Gambar 5. Laporan stastistik dan hasil akurasi

Setelah sistem selesai dibangun, dilakukan implementasi antarmuka untuk menguji
proses klasifikasi serta menampilkan hasil pengolahan data. Implementasi tersebut meliputi

halaman uji model dan halaman laporan sistem.

o) RSGM Klasifika Administrator Sistem ' [
A Dashboard
i Data Pasien
@ Rekam Medis INPUT DATA UJI BARY HASIL DIAGNOSIS & TINDAKAN
Usia Pasien (Tahun)
S Dotaset 35
Kiasifikasi Jenis Kelamin
aki-lak
# UiiMo KeluhanUtama | samaN
& Lopora o 9 Cig T2
Riwayat Penyakit
& Pengaturan
Ada
& DAPATKAN PREDIKS!

Gambar 6. Uji model pada sistem klasifikasi C.4.5
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Halaman Uji Model digunakan untuk melakukan proses klasifikasi data pasien
menggunakan algoritma C4.5. Pengguna memasukkan atribut yang terdiri dari usia pasien,
jenis kelamin, keluhan utama, dan riwayat penyakit sebagai data masukan. Selanjutnya, sistem
memproses data berdasarkan aturan klasifikasi yang telah dibentuk dan menghasilkan
rekomendasi kategori tindakan (T1-T6). Pada halaman ini juga ditampilkan tingkat akurasi
model sebesar 87%, yang menunjukkan bahwa model memiliki kemampuan yang baik dalam
melakukan klasifikasi berdasarkan data rekam medis pasien.

Nilai akurasi tersebut menunjukkan bahwa algoritma C4.5 memiliki kemampuan yang
baik dalam mengenali pola hubungan antara atribut usia, jenis kelamin, keluhan utama, dan

riwayat penyakit terhadap kategori poli pasien.

Pembahasan

Hasil penelitian menunjukkan bahwa algoritma C4.5 mampu mengklasifikasikan
kategori poli berdasarkan data rekam medis pasien dengan tingkat akurasi sebesar 87,88%.
Nilai akurasi tersebut menunjukkan bahwa model yang dibangun memiliki performa yang baik
dalam mengenali pola hubungan antara atribut usia, jenis kelamin, keluhan utama, dan riwayat
penyakit terhadap kategori poli pasien.

Berdasarkan hasil perhitungan Gain Ratio, atribut Keluhan Utama memiliki nilai tertinggi
sebesar 0,7701, sehingga dipilih sebagai node akar (root node) dalam pembentukan pohon
keputusan. Hal ini menunjukkan bahwa keluhan utama merupakan faktor yang paling
berpengaruh dalam menentukan kategori poli pasien di RSGM USU. Sebagian besar jenis
keluhan dapat langsung dipetakan ke kategori poli tertentu, sedangkan beberapa kategori
memerlukan atribut tambahan berupa riwayat penyakit dan usia.

Pohon keputusan yang dihasilkan memiliki struktur yang sederhana dan menghasilkan
aturan klasifikasi dalam bentuk IF-THEN yang mudah dipahami. Aturan tersebut dapat
digunakan sebagai alat bantu dalam menentukan kategori poli pasien secara lebih cepat dan
terstruktur sehingga dapat mendukung efektivitas pelayanan kesehatan.

Secara keseluruhan, hasil penelitian membuktikan bahwa algoritma C4.5 dapat
diterapkan pada data rekam medis pasien dan menghasilkan model klasifikasi yang cukup baik
dengan tingkat akurasi sebesar 87,88%. Akurasi tersebut masih dapat ditingkatkan pada
penelitian selanjutnya dengan menambah jumlah data, memperkaya atribut penelitian, dan

membandingkan performanya dengan algoritma klasifikasi lainnya.
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KESIMPULAN DAN SARAN

Berdasarkan hasil penelitian, algoritma C4.5 berhasil diterapkan untuk
mengklasifikasikan kategori poli pasien berdasarkan data rekam medis di RSGM USU. Model
klasifikasi yang dibangun menggunakan 330 data rekam medis menghasilkan tingkat akurasi
sebesar 87,88%. Hasil penelitian menunjukkan bahwa atribut keluhan utama merupakan atribut
yang paling berpengaruh dalam pembentukan pohon keputusan. Dengan demikian, algoritma
C4.5 dapat digunakan sebagai pendukung pengambilan keputusan dalam menentukan kategori

poli pasien secara lebih cepat dan terstruktur.
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