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ABSTRAK

Rumah Sakit adalah tempat untuk menangani pasien dari berbagai daerah dengan jenis 
penyakit yang berbeda-beda, karena cara hidup dan lingkungan berperan dalam perjalanan 
penyakit. Salah satu rumah sakit yang menangani berbagai macam penyakit adalah RSUD 
Gambiran Kota Kediri. Pada RSUD Gambiran Kediri jumlah data pasien di rekam medik 
selalu bertambah setiap harinya. Kumpulan data yang banyak tersebut mempersulit pihak 
rekam medik untuk menganalisa pola penyakit yang sedang berkembang di masyarakat.  Jika 
data tersebut tidak diolah secara tepat maka pihak rumah sakit akan kehilangan mutu dalam 
melayani pasien. 

Solusi yang dibuat dalam penelitian ini adalah memanfaatkan data diagnosa pasien yang 
tercatat pada rekam medik RSUD Gambiran Kediri dengan tujuan untuk menemukan 
informasi penting mengenai pola penyakit yang sedang berkembang di masyarakat. Kemudian
data rekam medik diolah  menggunakan teknik data mining dengan menerapkan algoritma 
apriori. Data Mining adalah serangkaian proses untuk menggali nilai tambah dari suatu 
kumpulan data berupa pengetahuan yang selama ini tidak diketahui secara manual. Sedangkan 
Algoritma Apriori adalah algoritma pengambilan data dengan aturan asosiatif (association 
rule) untuk menentukan hubungan asosiatif suatu kombinasi item. Association Rule yang 
dimaksud dilakukan melalui mekanisme penghitungan support dan confidence dari suatu 
hubungan penyakit.

Hasil yang diperoleh dari perhitungan apriori dengan sampel 20 penyakit, data diagnosa 
penyakit pasien sebanyak 400 data, nilai threshold support 10.75% dan niai threshold 
confidence 42.57% didapatkan hasil kombinasi 2 penyakit yaitu, kemungkinan terbesar jika 
terjangkit penyakit jantung koroner maka akan terjangkit penyakit hipertensi dengan nilai
support x confidence 4.58%. Sedangkan hasil kombinasi 3 penyakit dengan nilai threshold 
support 2.5% dan niai threshold confidence 18.87% didapatkan, kemungkinan terbesar jika 
terjangkit penyakit diabetes melitus dan hipertensi maka akan terjangkit penyakit jantung 
koroner dengan nilai support x confidence 0.47 %.

Kata Kunci: Association Rule, Data Mining, Algoritma Apriori, Data Rekam Medik, Pola 
Penyakit
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I. LATAR BELAKANG

Kesehatan merupakan kebutuhan 

vital manusia yang harus dipenuhi. 

Tingginya angka kematian yang 

disebabkan berbagai macam penyakit 

menjadikan kesehatan menduduki 

peringkat pertama dalam list kebutuhan 

manusia. Pada umumnya penyakit tidak 

mengenal batasan waktu dan usia 

seseorang, karena penyakit dapat 

menyerang siapapun dan kapan pun. 

Semua jenis penyakit mulai dari tingkat 

rendah sampai penyakit kronis berpotensi 

terhadap kematian. 

Menurut Departemen Kesehatan 

Republik Indonesia tahun 2010 (Depkes RI 

2010) angka kematian merupakan data 

statistik yang dapat digunakan untuk 

menentukan masalah-masalah kesehatan, 

menentukan prioritas masalah, sehingga 

dapat juga digunakan untuk menentukan 

seberapa jauh dan bagaimana intervensi 

dalam bidang kesehatan masyarakat 

sebagai penyelesaiannya. Angka kematian 

di Indonesia dari tahun ke tahun selalu 

mengalami peningkatan. Angka kematian 

tersebut bersumber dari data kematian dan 

penyebab utama kematian. Penyebab 

utama kematian adalah jenis penyakit yang 

menyerang korban. Salah satu instansi 

kesehatan yang menangani berbagai jenis 

penyakit adalah Rumah Sakit.

Rumah Sakit adalah tempat untuk 

menangani pasien dari berbagai daerah 

dengan jenis penyakit yang berbeda-beda, 

karena cara hidup dan lingkungan berperan 

dalam perjalanan penyakit. Banyaknya 

ragam penyakit di masyarakat menjadikan 

pihak rumah sakit mengalami 

permasalahan yang berdampak fatal 

terhadap pasien. Beberapa permasalahan 

yang muncul dalam menangani penyakit 

diantaranya kurangnya informasi 

keterjangkitan penyakit dan tingkat 

prosentase keterjangkitan penyakit. 

Permasalahan tersebut timbul karena 

minimnya pengetahuan tentang penyakit. 

Salah satu rumah sakit yang mengalami 

permasalahan tersebut adalah RSUD 

Gambiran Kediri.

RSUD Gambiran Kediri adalah 

salah satu rumah sakit yang berada di kota 

Kediri dimana selalu berusaha memberikan 

mutu terhadap pelayanan pasien. Sebagai 

upaya instansi kesehatan dalam 

mendukung pelayanan yang baik, RSUD 

Gambiran memerlukan tata kerja yang 

tertib, rapi dan teliti Sehingga akan 

menghasilkan informasi yang cepat, akurat 

dan tepat waktu. Pada RSUD Gambiran

jumlah data pasien pada rekam medik 

selalu bertambah setiap harinya. Kumpulan 

data yang banyak tersebut mempersulit 

pihak rekam medik untuk menganalisa 

pola penyakit yang sedang berkembang di 

masyarakat karena belum adanya 

pengolahan data yang efisien untuk 

menganalisa data pola penyakit. Jika data 

tersebut tidak diolah secara tepat maka 
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pihak rumah sakit akan kehilangan mutu 

dalam melayani pasien. Pengolahan data 

tersebut dapat dilakukan dengan 

menggunakan data mining dan algoritma 

apriori sebagai metode pendukungnya.

II. METODE 

Algoritma Apriori adalah suatu 

algoritma dasar yang diusulkan oleh 

Agrawal & Srikant pada tahun 1994 untuk 

menentukan Frequent itemsets untuk 

aturan asosiasi Boolean. Algoritma Apriori 

termasuk jenis Aturan Asosiasi pada data 

mining. Aturan yang menyatakan asosiasi

antara beberapa atribut sering disebut 

affinity analysis atau market basket 

analysis.

Nilai dari support 1 item

didapatkan dengan menggunakan rumus :

�	(A) = ∑penyakit	A
Total	Penyakit × 100%

Sedangkan nilai support dari 2 item

didapat dengan menggunkan rumus : 

�	(A, B) = ∑p	A	 ∩ B
Total	Penyakit × 100%

Nilai confidence dari aturan A → B 

diperoleh dengan rumus berikut.

�	P	(B|A) = ∑P		A ∩ B
∑Penyakit		A × 100%

Keterangan:

S(A) = Support penyakit A

∑Penyakit A = Jumlah penyakit A

S (A,B) = Support penyakit A dan B

∑ p A∩B = Jumlah penyakit A dan B

C P (B|A) = Confidence penyakit A dan B

Berikut adalah simulasi

perhitungan algoritma apriori

menggunakan sampel 20 data penyakit dan 

30 data diagnosa pasien dengan nilai 

support 15% dan confidence 70%.

Tabel Kode Penyakit
No Nama Penyakit Kode
1 Anemia A
2 Tifus T
3 Diabetes Melitus D
4 Jantung koroner J
5 Hipertensi H
6 Kolesterol K
7 Radang sendi RS
8 Muntaber MT
9 Demam Berdarah 

Dengue DBD
10 Radang Tenggorokan RT
11 Atelektatis AT
12 Asam Lambung AL
13 Dispepsia DP
14 Gastritis G
15 Gastro Esophageal 

Reflux Disease GERD
16 Hepatitis HP
17 Maag M
18 Kardiomiopati KD
19 Elefantiasis E
20 Sklerosis SK

Tahap kedua adalah menuliskan data 

diagnosa penyakit pasien berdasarkan kode 

penyakit.

Tabel Diagnosa Penyakit
Id 

pasi
en

Diagnosa Penyakit

P1 P2 P3 P4 P5 P6 P7
1 A K M
2 H J DBD SK
3 D HP A
4 AT E DBD MT K
5 SK A RT GERD D M E
6 D J
7 RS SK G
8 DBD EF G A
9 GERD
10 E HP M J
11 T G
12 M SK MT
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Id 
pasi
en

Diagnosa Penyakit

P1 P2 P3 P4 P5 P6 P7
13 J K MT
14 T K SK
15 KD
16 H RS
17 KD J A
18 A MT HP
19 MT E J
20 RT E KD
21 J H
22 SK MT HP
23 GERD AL
24 AT
25 MT A KD E
26 RS J A
27 SK RT
28 DBD
29 H J KD
30 GERD RT AL M A

Mencari nilai support dan confidence

untuk kombinasi 1 penyakit.

Tabel Kombinasi 1 Penyakit
Nama 

Penyakit Jumlah Support Confidence

A 9 30,00% 100,00%
T 2 6,67% 100,00%
D 3 10,00% 100,00%
J 9 30,00% 100,00%
H 4 13,33% 100,00%
K 4 13,33% 100,00%
RS 3 10,00% 100,00%
MT 7 23,33% 100,00%
DBD 4 13,33% 100,00%
RT 4 13,33% 100,00%
AT 2 6,67% 100,00%
AL 2 6,67% 100,00%
DP 0 0,00% -
G 3 10,00% 100,00%
GERD 4 13,33% 100,00%
HP 4 13,33% 100,00%
M 5 16,67% 100,00%
KD 5 16,67% 100,00%
E 7 23,33% 100,00%
SK 7 23,33% 100,00%

Dari tabel diatas untuk nilai confidence dan 

nilai support yang bercetak tebal 

merupakan nilai support dan confidence

yang memenuhi standart minimum support

dan minimum confidence dari kombinasi 1

penyakit. nilai tersebut digunakan untuk 

mencari kombinasi 2 penyakit.

Kemudian mencari nilai support

dan confidence untuk kombinasi 2 

penyakit.

Tabel Kombinasi 2 Penyakit
Nama 

Penyakit Jumlah Support Confidence

A, J 9 30,00% 100,00%
A, MT 9 30,00% 100,00%
A, M 4 13,33% 44,44%
A, KD 5 16,67% 100,00%
A, E 7 23,33% 77,78%
A, SK 7 23,33% 77,78%
J, MT 2 6,67% 22,22%
J, M 1 3,33% 11,11%
J, KD 2 6,67% 22,22%
J, E 2 6,67% 22,22%
J, SK 1 3,33% 11,11%
MT, M 1 3,33% 14,29%
MT, KD 1 3,33% 14,29%
MT, E 3 10,00% 42,86%
MT, SK 2 6,67% 28,57%
M, KD 2 6,67% 40,00%
M, E 2 6,67% 40,00%
M, SK 2 6,67% 40,00%
KD, E 2 6,67% 40,00%
KD, SK 0 0,00% 0,00%
E, SK 1 3,33% 14,29%

Dari tabel diatas untuk nilai confidence dan 

nilai support yang bercetak tebal 

merupakan nilai support dan confidence

yang memenuhi standart minimum support

dan minimum confidence dari kombinasi 2 

penyakit. nilai tersebut digunakan untuk 

mencari kombinasi 3 penyakit.

Tabel Kombinasi 3 Penyakit
Nama 

Penyakit Jumlah Support Confidence

A, J, MT 2 6,67% 22,22%
A, J, M 1 3,33% 11,11%
A, J, KD 2 6,67% 22,22%
A, J, E 2 6,67% 22,22%
A, J, SK 1 3,33% 11,11%
A, MT, M 1 3,33% 11,11%
A, MT, KD 1 3,33% 11,11%
A, MT, E 3 10,00% 33,33%
A, MT, SK 2 6,67% 22,22%
A, M, KD 0 0,00% 0,00%
A, M, E 2 6,67% 22,22%
A, M, SK 2 6,67% 22,22%
A, KD, E 2 6,67% 22,22%
A, KD, SK 0 0,00% 0,00%
A, E, SK 1 3,33% 11,11%
J, MT, M 0 0,00% 0,00%
J, M, KD 0 0,00% 0,00%
J, M, E 1 3,33% 11,11%
J, M, SK 0 0,00% 0,00%
MT, M, KD 0 0,00% 0,00%
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Nama 
Penyakit Jumlah Support Confidence

MT, M, E 0 0,00% 0,00%

Karena kombinasi 3 penyakit tidak 

ada yang memenuhi nilai minimum 

support 20% maka yang digunakan untuk 

pembentukan aturan asossiasi adalah 

kombinasi 2 penyakit. 

Pembentukan aturan asossiasi 

didapat dari kombinasi 2 penyakit sebagai 

berikut:

Tabel Pembentukan Aturan Asossiasi
Nama 

Penyakit Jumlah Support Confidence

A, J 9 30,00% 100,00%
A, MT 9 30,00% 100,00%
A, M 4 13,33% 44,44%
A, KD 5 16,67% 100,00%
A, E 7 23,33% 77,78%
A, SK 7 23,33% 77,78%

Dari tabel diatas dicari nilai 

confidence yang memenuhi nilai minimum

confidence 70%, sehingga terbentuk aturan 

asossiasi final seperti pada tabel berikut:

Tabel Aturan Asossiasi Final
Nama 

Penyakit Jumlah Support Confidence

A, J 9 30,00% 100,00%
A, MT 9 30,00% 100,00%
A, KD 5 16,67% 100,00%
A, E 7 23,33% 77,78%
A, SK 7 23,33% 77,78%

Dari perhitungan tersebut 

menunjukkan bahwa pola penyakit yang 

sedang berkembang diantaranya sebagai 

berikut:

a. jika penyakit anemia maka diikuti 

penyakit jantung koroner dengan nilai 

confidence 100%.

b. jika penyakit anemia maka diikuti 

penyakit Muntaber dengan nilai 

confidence 100%.

c. jika Penyakit Anemia maka diikuti 

penyakit Elefantiasis dengan nilai 

confidence 77,78%.

d. jika penyakit penyakit anemia maka 

diikuti penyakit Sklerosis dengan nilai 

confidence 77,78%.

III. HASIL DAN KESIMPULAN

A. HASIL

Hasil yang diperoleh dari 

perhitungan apriori pada pengujian 

sistem dengan sampel 20 data 

penyakit, data diagnosa penyakit 

pasien sebanyak 400 data, nilai 

threshold support 10.75% dan niai 

threshold confidence 42.57% 

didapatkan hasil kombinasi 2 

penyakit yaitu, kemungkinan 

terbesar jika terjangkit penyakit 

jantung koroner maka akan 

terjangkit penyakit hipertensi 

dengan nilai support x confidence

4.58%. Sedangkan hasil kombinasi 

3 penyakit dengan nilai threshold 

support 2.5% dan niai threshold 

confidence 18.87% didapatkan, 

kemungkinan terbesar jika 

terjangkit penyakit diabetes melitus 

dan hipertensi maka akan terjangkit 

penyakit jantung koroner dengan 

nilai support x confidence 0.47 %.

Berikut adalah hasil dari sistem 

analisa pola penyakit.
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B. KESIMPULAN

Berdasarkan pembahasan dan 

implementasi program yang telah 

dilakukan dengan Algoritma 

Apriori maka dapat disimpulkan 

bahwa:

1. Hasil perhitungan dengan 

algoritma apriori yang berupa 

pola penyakit dapat digunakan 

untuk menangani kurangnya 

informasi keterjangkitan 

penyakit dan tingkat prosentase 

keterjangkitan penyakit.

2. Dengan dibuatnya Sistem 

Analisa Pola penyakit dapat

mengatasi minimnya 

pengetahuan tentang penyakit 

yang sedang berkembang di 

masyarakat.

3. Sistem yang dapat menganalisa 

data pola penyakit agar efisien

dibangun dengan menerapkan 

konsep kerja Data mining dan 

Algoritma Apriori sebagai 

metode pendukungnya.
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