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INTISARI

Penerapan Metode Ripple Down Rules (RDR) Untuk
Sistem Pakar ldentifikasi Penyakit Ayam

Sistem pakar yang ada saat ini mengalami permasalahan dalam
pengembangan dan pemeliharaan sistem. Masalah itu diakibatkan oleh

akusisipengetahuan dari pakar yang hanya dilakukan pada@wal pembangunan sistem

pakar, sehingga membuat sistem tidak dapat mengat
yang muncul karena tidak terdapat fakta-fakta
permasalahan tersebut.

Penulis mencoba melakukan

Rules ini membuat sistem pakar dapat selalu

@nambah pengetahuan-pengetahuan baru kedalam sistem

pengetahuan yang tepat dan sesuai dengan pakar.
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BAB |
PENDAHULUAN

1.1. Latar Belakang
Sistem pakar adalah sistem yang menggabungkan pengetahuan, fakta, aturan
dan tehnik penelusuran untuk memecahkan masalah yang secara normal memerlukan

keahlian seorang pakar.(Durkin, 1994)

Sistem pakar yang ada saat ini

fakta dan aturan yang ada,

sebelumnya.

mandiri membUatsat@ran-aturan baru, dimana posisi aturan baru tersebut disesuaikan
dengan basis aturan dari aturan-aturan yang sudah ada. Selain itu jika pakar
menganggap pengetahuan yang dimasukan kedalam sistem tidak sesuai dengan
pemikirannya, maka metode RDR ini juga memperbolehkan pakar untuk menghapus
ataupun mengganti pengetahuan yang sudah ada sehingga sistem ini dapat selalu
memiliki pengetahuan yang benar dan terbaru yang dimiliki oleh pakar.

Metode Ripple Down Rules adalah suatu teknik akusisi pengetahuan dari

seorang pakar, yang memperbolehkan pakar untuk menambah, mengubah dan juga



menghapus pengetahuan yang sudah ada. Lalu sistem secara mandiri akan mengatur
posisi dari setiap fakta-fakta, aturan baru dan juga aturan yang diubah tersebut.
(Campton, 2006)

1.2. Perumusan Masalah
Apakah sistem pakar dengan metode Ripple Down Rules(RDR) dapat

menghasilkan proses inferensi yang lebih baik daripada sistem pakar biasa?

1.3. Batasan Masalah
Batasan masalah dalam penelitian ini adalah :
a. Sistem yang akan dibangun menggunakan pemkograman

b. Bentuk masukan dari sistem berupa ciri-Ciagfisi m yang sakit.

pakar untuk melakukan perbaikan atau

ang ada dalam sistem.

. Merancang suatu sistem yang dapat membantu seorang pakar dalam pengaturan
dan pemeliharaan fakta yang terdapat dalam sistem pakar.

b. Mengetahui apakah metode Ripple down Rules (RDR) dapat digunakan untuk
mengatur ulang basis aturan yang ada dalam sistem ketika terjadi pengubahan dan
penghapusan fakta yang dilakukan oleh seorang pakar.

c. Mengetahui apakah sistem pakar dengan menggunakan metode Ripple down Rules
(RDR) dapat menghasilkan proses inferensi yang lebih baik dari pada sistem pakar

tanpa metode Ripple down Rules (RDR)



1.5. Metode/Pendekatan

Metode yang digunakan Penulis dalam penulisan ini adalah dengan mengikuti
lima tahapan yang harus dilakukan dalam mengembangkan sistem pakar. Sebelum
masuk ke dalam lima tahapan tersebut, Penulis melakukan studi pustaka yang
dilakukan dengan mempelajari buku serta artikel online yang berhubungan dengan
ayam dan juga yang berhubungan dengan metode Ripple Down Rules (RDR).
Lima tahapan dalam pengembangan sistem pakar yaitu :
a. Tahapan ldentifikasi

Tahapan identifikasi merupakan tahapan untuk Menganalisa permasalahan

yang ada dengan menentukan batasan masalah ya ianalisa, sistem pakar

yang terlibat, sumber daya yang diperlukan da n dicapai. Dimana
pada tahapan ini yang akan dilakukan ad isa apa saja dapat yang

dilakukan user dalam sistem dengan n ah diagram use case, dan ruang

lingkup dari sistem yang dibangun.
b. Tahapan Konseptualisasi
Tahapan konseptuali akan tahapan dimana pengetahuan dan pakar

menentukan konsep y

terbaik. Dimaga padaftahap ini, Penulis mempelajari keterhubungan gejala dan
penyakit yang akirnya menghasilkan pohon keputusan (decision tree).
c. Tahapan Formalisasi

Tahapan formalisasi merupakan tahapan dimana hubungan antara unsur
digambarkan dalam bentuk format yang biasa digunakan dalam sistem pakar. Tahap
ini jJuga menentukan alat pembangunan sistem, teknik inferensi dan struktur data yang
digunakan pada sistem pakar. Dimana pada tahap ini, Penulis merancang struktur
navigasi dan database untuk menggambarkan keterkaitan antar data dengan
menggunakan diagram kelas, serta merancang proses tiap halaman pada sistem

dengan menggunakan diagram sequence.



d. Tahapan Implementasi

Pada tahap implementasi, Penulis menggambarkan komponen dan struktur
dari sistem yang dibangun dengan menggunakan diagram komponen. Selain itu pada
tahap ini, Penulis membuat database, alur kerja sistem dan program yang menerapkan
menerapkan metode Ripple Down Rules (RDR) dalam proses inferensinya.
e. Tahapan Pengujian

Tahapan pengujian merupakan tahap dimana sistem akan dipakai dan diuji
keakuratannya serta Kinerja sistemnya, sehingga didapat hasil yang efisien. Pada

tahap ini, Penulis menguji sistem pakar yang telah dibuat 8éngan menggunakan data

sehingga diketahui kinerja dari sistem.
Selain itu penulis akan menguji apakah si tasi perubahan dan

perbaikan fakta yang dilakukan oleh paka ahui pengembangan dan

ab 1 merupakan pendahuluan yang berisi

masalah, batasan masalah, tujuan penelitian,

berhubungan dengan Ripple Down Rules yang sebagai metode yang digunakan dalam
pembuatan tugas akhir ini.

Bab I11 berisi Rancangan Sistem yang membahas tentang perancangan sistem
pakar. Uraian perancangan sistem pakar ini meliputi rancangan pembuatan program
dan prosedur-prosedur yang terdapat didalamnya.

Bab 1V berisi Implementasi Sistem dan Analisa yang menjelaskan tentang
implementasi sistem yang telah dibuat, sehingga dari proses tersebut akan didapatkan
sebuah analisa hasil yang akan menjawab permasalahan yang ada.



Bab V merupakan Kesimpulan dan Saran yang berisi kesimpulan dari proyek
tugas akhir ini dan saran untuk pengembangan lebih lanjut tentang program yang
telah dibuat.



BAB V
KESIMPULAN DAN SARAN

5.1. Kesimpulan

Kesimpulan yang dapat diambil berdasarkan hasil implementasi dan analisa

sistem untuk program penerapan metode Ripple Down Rules (RDR) dalam sistem

pakar indentifikasi penyakit adalah sebagai berikut:

a.

Sistem dapat mengajukan pertanyaan yang lebih sedikit kepada pengguna untuk

menemukan suatu penyakit.

Metode Ripple Down Rules (RDR) dapat digunak: roses pengaturan dan
pemeliharaan sistem pakar. Metode ini megiliki n untuk mengatur
ulang aturan-aturan yang terdapat dalam b asarkan fakta-fakta yang
ditambah, diubah maupun diperbaiki gl€ am sistem pakar ini.

Sistem mampu menjaga konsistefisi fak ran pada proses penambahan,

5.2. Saran

Saran yang diberi is untuk pengembangan sistem selanjutnya
adalah :
a. Penambahapspengetahuan-pengetahuan baru secara berkala agar proses pengaturan

lerdapat dalam sistem dapat berguna dan sistem selalu dapat

aturan-atdrafl ya
menampilkanteli

Pakar sebaiknya melakukan pengecekan proses inferensi yang terdapat dalam

a penyakit yang sesuai dengan pengetahuan yang diubah.

konsultasi tentang aturan-aturan baru yang terbentuk setelah melakukan proses
perubahan basis pengetahuan, apakah telah sesuai dengan proses inferensi yang
terjadi pada konsultasi penyakit

Membuat pengaturan index yang lebih baik daripada pengaturan yang ada saat ini,
agar sistem dapat melakukan proses inferensi yang lebih baik daripada sistem yang

ada saat ini
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