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INTISARI

Sistem Rekomendasi Diagnosa Keperawatan Dengan Metode Case-Based Reasoning

Kemajuan teknologi telah mengubah cara manusia melakukan pekerjaan.
Salah satu bidang yang terpengaruh kemajuan teknologi adalah bidang

keperawatan. Bidang ini mulai beralih dari penggunaan media kertas dan pikiran

manusia menjadi penggunaan media elektronik jalankan pekerjaan

perawat sehari-hari.

Melihat latar belakang di ata§ penulisSinengembangkan sebuah sistem

t dalam menentukan diagnosa keperawatan,

penulis berfokus pada pembuatan rekomendasi

akurasi sebesar 69.44%. Akurasi yang lebih tinggi dapat dihasilkan dengan mengisi
pengkajian secara lengkap. Seiring bertambahnya variasi data yang tersimpan

dalam basis data, sistem juga akan menghasilkan rekomendasi yang lebih akurat.

Kata kunci: rekomendasi, diagnosa, keperawatan, Case-Based Reasoning
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BAB 1
PENDAHULUAN

1.1 Latar Belakang

Keperawatan menurut Kamus Besar Bahasa Indonesia memiliki makna

perihal cara merawat orang yang sakit. Proses keperavatan terdiri dari lima (5)

langkah utama yaitu pengkajian, diagnosa, perenc rapan, dan evaluasi.
Pengolahan informasi di bidang keperawatan

kertas menjadi media komputer, sehingg i, Keperawatan pasien dapat

diarsipkan dalam bentuk digital.

u langkah dalam keperawatan

n manusia berkaitan dengan masalah

2komendasi keperawatan.

Dalam menentukan diagnosa keperawatan berdasarkan pengalaman,
seorang perawat akan mengingat-ingat kembali kasus-kasus keperawatan yang
pernah dihadapi sebelumnya. Perawat akan memilah-milah kasus-kasus tersebut
dan mengambil beberapa kasus yang paling mirip dengan kasus yang sedang
dihadapi saat ini. Dari kasus-kasus yang dipilih, perawat akan mengetahui
hasil diagnosa yang paling sesuai untuk kasus yang serupa. Dengan cara ini
seorang perawat yang memiliki banyak pengalaman akan mampu menentukan

diagnosa keperawatan dengan lebih akurat dibanding perawat yang belum memiliki



banyak pengalaman. Cara perawat menentukan diagnosa keperawatan ini serupa
dengan cara kerja metode Case-Based Reasoning sehingga metode tersebut dapat
dimanfaatkan untuk membantu perawat dalam menentukan diagnosa keperawatan

dengan cepat dan akurat.

Pada penelitian ini akan dikembangkan sebuah Sistem Rekomendasi
Diagnosa Keperawatan dengan Metode Case-Based Reasoning untuk membantu
staf medis khususnya perawat dalam menentukan diagnosa pasien. Case-Based
Reasoning akan menggunakan data histori hasil diagnosa pasien sebelumnya.
Data-data tersebut akan diolah untuk menghasilkan rekomendasi diagnosa sehingga

diharapkan proses diagnosa akan lebih cepat dan akurat.

1.2 Rumusan Masalah

Rumusan masalah yang dihimpun berdasafikan permasalahan yang diangkat
adalah:

melakukan diagnosa keperawatan

berdasar data histori kepera h sakit Panti Rapih?

Batasag dalapgs’pengembangan aplikasi ini meliputi:

« Data yang digunakan adalah data histori diagnosa pasien-pasien rumah sakit.
Data didapatkan dari sistem informasi keperawatan rumah sakit Panti Rapih
Yogyakarta. Sebanyak 200 data histori pengkajian akan digunakan sebagai

data training.

 Bentuk masukan data keperawatan pasien dapat berbentuk angka dan teks.
Similaritas antara data angka akan dihitung menggunakan jarak Euclidean,
data teks akan dikonversikan menjadi data angka dengan cara melihat

perbedaan data sebelum jarak antar data dihitung.



« Tidak dilakukan data pre-processing pada input karena data yang tersedia
menggunakan istilah medis.

14 Tujuan Penelitian

Tujuan penelitian yang dilakukan penulis adalah:

« Mengembangkan sebuah sistem rekomendasi diagnosa keperawatan dengan
pendekatan metode Case-Based Reasoning.

 Sistem rekomendasi ini diharapkan dapat membantu perawat untuk

menentukan hasil diagnosa keperawatan pasien.

1.5 Metode Penelitian

Metode-metode yang akan dalam pengembangan sistem

rekomendasi keperawatan adalah sebagai D¢

unakan untuk mengumpulkan data histori

Data didapatkan dari sistem informasi

Metode pengembangan sistem yang digunakan adalah metode
Object-Oriented Analysis and Design (OOAD) yang dikembangkan
oleh Grady Booch pada tahun 1993 akan digunakan sebagai metode
pengembangan sistem rekomendasi keperawatan ini. Metode ini sesuai
dengan prinsip Case-Based Reasoning karena dapat memecah-mecah
penyelesaian masalah menjadi class-class. Prinsip-prinsip pengembangan

sistem dengan OOAD menurut Quillin (2001) adalah:

(@) Encapsulation



Setiap object berperilaku seperti black box yang hanya menerima dan
mengirim message. Setiap komunikasi dengan object tersebut hanya
dapat dilakukan melalui pengiriman message. Object dapat digunakan

tanpa perlu mengetahui apa yang ada di dalamnya.

(b) Classes
Masalah-masalah yang akan dipecahkan dipisah ke dalam class-class.

Class-class yang ada bekerja berdasarkan method-method yang dimiliki.

(c) Inheritance

Setiap class dapat memiliki subclass untuk memecah masalah menjadi

3. Metode evaluasi

Evaluasi akan dilakukan dengan ca kan hasil rekomendasi

yang dihasilkan sistem dengan

1.6 Sistematika Penulisan

ibagi”menjadi lima (5) bab, Bab 1 berisi latar

belakang, peru ) asan sistem, tujuan penelitian, metode penelitian,

digunakan untuR"BEngembangan sistem seperti metode Case-Based Reasoning dan
cara menghitung jarak Euclidean. Bab 3 mencakup perancangan sistem yang
akan dikembangkan seperti kebutuhan sistem, arsitektur sistem, diagram use case,
algoritma yang digunakan dalam membuat sistem, kamus data, skema basis data,
rancangan antarmuka, dan rancangan pengujian. Pada bab 4 yaitu Implementasi
dan Analisis Sistem akan dibahas implementasi dan pengujian sistem yang dibuat
berdasarkan perancangan sistem beserta analisis sistem. Bab 5 berisi kesimpulan
dari hasil penelitian yang dilakukan dan saran untuk memberikan hasil yang lebih

baik dalam pembuatan sistem sejenis.



BAB 5
KESIMPULAN DAN SARAN

5.1 Kesimpulan

Dari hasil implementasi dan analisis sistem dapat diambil beberapa

kesimpulan, antara lain:

« Sistem rekomendasi diagnosa keperawatan etode Case-Based

 Akurasi tertinggi didapatk:
kategori pengkajian ya

« Akurasi rekomenda
banyak data

5.2 Sara

Sistem rekomendasi diagnosa keperawatan dapat dikembangkan supaya

menjadi lebih baik. Saran-saran untuk pengembangan sistem yang serupa:

« Sistem dapat dikembangkan dengan kemampuan memberi rekomendasi
untuk tujuan keperawatan dan tindakan keperawatan karena keduanya

memiliki keterkaitan dengan diagnosa keperawatan.

« Fitur tutorial dapat ditambahkan untuk memudahkan pengguna dalam

menggunakan sistem tanpat memerlukan pelatihan khusus.

43



 Dapat ditambahkan form baru yang digunakan oleh perawat yang
berpengalaman untuk melakukan review pada diagnosa yang dipilih oleh

perawat pemula, sehingga dapat dihasilkan rekomendasi keperawatan yang

lebih akurat.
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