
ARTIKEL 

 

ANALISA POLA KETERJANGKITAN PENYAKIT DI PUSKESMAS 

TIRON KECAMATAN BANYAKAN DENGAN METODE ASSOCIATION 

RULE MENGGUNAKAN ALGORITMA APRIORI 

 
ANALYSIS OF DISEASE PATTERN PATTERNS IN TIRON 

KECAMATAN PUSKESMAS BANYAKAN USING ASSOCIATION 

RULE METHOD USING APRIORI ALGORITHM 

 

 

 

Oleh: 

RIKA RIANTY 

14.1.03.02.0008 

 

Dibimbing oleh : 

1. Patmi Kasih, M.Kom 

2. Danar Putra Pamungkas, M.Kom 

 

PROGRAM STUDI TEKNIK INFORMATIKA 

FAKULTAS TEKNIK 

UNIVERSITAS NUSANTARA PGRI KEDIRI 

TAHUN 2019 



Artikel Skripsi 

Universitas Nusantara PGRI Kediri 

 

Rika Rianty| 14.1.03.02.0008 
Teknik - Informatika 

simki.unpkediri.ac.id 
|| 1|| 

 
 

  



Artikel Skripsi 

Universitas Nusantara PGRI Kediri 

 

Rika Rianty| 14.1.03.02.0008 
Teknik - Informatika 

simki.unpkediri.ac.id 
|| 2|| 

 
 

 

ANALISA POLA KETERJANGKITAN PENYAKIT DI PUSKESMAS 

TIRON KECAMATAN BANYAKAN DENGAN METODE 

ASSOCIATION RULE MENGGUNAKAN ALGORITMA APRIORI 
 

Rika Rianty 

14.1.03.02.0008 

  Fakultas Teknik – Prodi Informatika 

rikarianty7@gmail.com 

Patmi Kasih, M.Kom dan Danar Putra Pamungkas, M.Kom 

UNIVERSITAS NUSANTARA PGRI KEDIRI 

 

 

ABSTRAK 

 
RIKA RIANTY: Analisa Pola Keterjangkitan Penyakit Di Puskesmas Tiron Kecamatan Banyakan 

Dengan Metode Association Rule Menggunakan Algoritma Apriori, Skripsi, Teknik Informatika, 

Fakultas Teknik Unp Kedirim, 2019. 

 

 Puskesmas adalah sebagai ujung tombak sistem pelayanan kesehatan di Indonesia berperan 

mewakili daerah kecamatan untuk menangani pasien dari setiap desa dengan jenis penyakit pasien 

yang berbeda-beda. Dalam usaha peningkatan kesehatan, penguasaan teknologi perlu ditingkatkan. 

Tujuan yang ingin dicapai dari penelitian ini yaitu membuat sistem yang bisa digunakan untuk 

menentukan hasil analisa pola keterjangkitan penyakit di Puskesmas Tiron. Pada penelitian ini telah 

dibangun sistem keterjangkitan penyakit di masyarakat wilayah puskesmas Tiron kecamatan 

Banyakan yang melakukan anlisa kelompok serta mencari pola dari sebuah nilai rekam medis.  

 Algoritma yang digunakan sebagai proses utama dari analisa pola keterjangkitan penyakit 

adalah algoritma apriori dengan menggunakan minimum support untuk menemukan aturan asosiasi. 

Aplikasi pola keterjangkitan penyakit menghasilkan aturan asosiasi periode 5 bulan terakhir yaitu dari 

bulan Juli sampai November 2018 dengan jumlah 222 data, dengan nilai minimum support 2%. 

Dengan demikian, dari 222 pasien yang terjangkit Flu juga terjangkit Diare dengan jumlah nilai 

sebesar 17%. Jadi, dapat diketahui keterjangkitan penyakit yang sering dikeluhkan pasien di 

Puskesmas Tiron Kecamatan Banyakan yaitu Flu dan Diare. Selain itu juga mendapatkan hasil 15% 

yaitu pasien yang terjangkit Batuk juga terjangkit Flu, dan terendah didapatkan hasil Diare juga 

terjangkit Migrain sebesar 13%. 

 
Kata kunci  : Algoritma Apriori, Assosiasi Data, Keterjangkitan Penyakit 

 

  



I. LATAR BELAKANG 

 Puskesmas berperan mewakili daerah 

kecamatannya untuk menangani pasien 

dari setiap desa dengan jenis penyakit 

pasien tersebut berbeda-beda. 

Dikarenakan cara hidup dan lingkungan 

berperan dalam perjalanan penyakit. 

Berdasarkan hal tersebut untuk 

meningkatkan upaya menurunkan angka 

tingkat kesehatan dan prevalensi 

timbulnya komplikasi pada penyakit maka 

perlu dilakukan penelitian-penelitian yang 

mengarah pada pembuatan sistem yang 

dapat mendeteksi timbulnya penyakit 

sehingga dapat dilakukan upaya preventif 

(pencegahan) serta upaya rehabilitatif 

(pemulihan) bagi penderita penyakit 

dengan pendekatan yang menyeluruh, 

sehingga dampak terjadinya berbagai 

penyakit yang diderita tidak 

berkelanjutan. 

 Dalam usaha peningkatan kesehatan, 

penguasaan teknologi perlu ditingkatkan. 

Selain itu, juga perlu diimbangi dengan 

sistem informasi dan data yang akurat 

bagi kepentingan petugas kesehatan di 

puskesmas Tiron terkait untuk 

pengambilan kebijakan. Misalnya 

informasi mengenai pemberantasan 

penyakit dan potensi adanya penyakit 

tertentu sehingga informasi-informasi ini 

dapat mengarahkan paramedis melakukan 

usaha pemberantasan penyakit tersebut. 

Untuk mengatasi masalah dalam 

pemberantasan penyakit ini, diperlukan 

analisa terhadap data penyakit pasien yang 

pernah berkunjung ke puskesmas. Dengan 

demikian dapat diketahui penyakit apa 

yang paling banyak diderita pasien dan 

dapat dilakukan pencegahan serta 

pengobatan.  

 Metode yang digunakan pada 

penelitian ini adalah Algoritma Apriori. 

Metode ini bisa melakukan penelusuran 

pada data historis untuk mengidentifikasi 

pola data yang didasarkan pada sifat-sifat 

yang teridentifikasi sebelumnya. 

Kemudian dapat diberikan alternatif 

pengobatan atau pencegahan bila 

ditemukan indikasi yang mengarah pada 

timbulnya penyakit. Informasi yang 

dihasilkan untuk selanjutnya bisa 

digunakan oleh petugas kesehatan 

Puskesmas Tiron maupun dokter sebagai 

dasar untuk melakukan tindakan-tindakan 

yang diperlukan. 

 Berdasarkan latar belakang masalah 

diatas penulis mengusulkan melakukan 

penelitian skripsi dengan judul “Analisa 

Pola Keterjangkitan Penyakit Di 

Puskesmas Tiron Kecamatan Banyakan 

Dengan Metode Association Rule 

Menggunakan Algoritma Apriori”. 

 

II. METODE 

1. Data Mining 

 Istilah Data mining adalah proses 

yang menggunakan teknik statistik, 

matematika, kecerdasan buatan, dan 

machine learning untuk mengekstraksi 
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dan mengidentifikasi informasi yang 

bermanfaat dan pengetahuan yang terkait 

dari berbagai basis data besar (Turban, 

2005).  

  Data mining, sering juga disebut 

Knowledge Discovery in Database atau 

disingkat menjadi KDD, adalah kegiatan 

yang meliputi pengumpulan, pemakaian 

data historis untuk menemukan 

keteraturan, pola atau hubungan dalam set 

data berukuran besar (Santosa, Budi, 

2007).  

Tahapan proses KDD ada 7 yaitu : 

1. Pembersihan data (data cleasing)  

merupakan proses menghilangkan 

noise dan data yang tidak konsisten 

atau data tidak relevan. Pada umumnya 

data yang diperoleh dari basis data 

suatu perusahaan, memiliki isian-isian 

yang tidak sempurna seperti data yang 

hilang, data yang tidak valid atau juga 

sekedar salah ketik. Selain itu, ada juga 

atribut-atribut data yang tidak relevan 

dengan hipotesa data mining yang 

dimiliki. 

2. Integrasi data (data integration) 

merupakan penggabungan data dari 

berbagai basis data ke dalam suatu 

basis data baru. Data yang diperlukan 

untuk data mining tidak hanya berasal 

dari satu basis data tetapi juga berasal 

dari beberapa basis data. Integrasi data 

dilakukan pada atribut - atribut yang 

mengidentifikasikan entitasentitas yang 

unik seperti atribut nama, jenis produk, 

nomor pelanggan, dan lainnya. 

3. Seleksi data (data selection) Data yang 

ada pada basis data seringkali tidak 

semuanya dipakai, oleh karena itu 

hanya data yang sesuai untuk proses 

analisis yang akan diambil dari basis 

data. Sebagai contoh, sebuah kasus 

yang meneliti faktor kecenderungan 

orang membeli dalam kasus analisis 

keranjang belanja, tidak perlu 

mengambil nama pelanggan, cukup 

dengan id pelanggan. 

4. Transformasi data (data 

transformation) Data diubah atau 

digabung ke dalam format yang sesuai 

untuk diproses dalam data mining. 

Beberapa metode data mining 

membutuhkan format data yang khusus 

sebelum bisa diaplikasikan. 

5. Proses mining Proses mining 

merupakan proses utama saat metode 

diterapkan untuk menemukan 

pengetahuan berharga dan tersembunyi 

dari data. 

6. Evaluasi pola (pattern evaluation) 

bertujuan untuk menemukan pola-pola 

menarik ke dalam basis pengetahuan 

yang ditemukan. Dalam tahap ini hasil 

dari teknik data mining berupa pola-

pola yang khas maupun model prediksi 
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dievaluasi untuk menilai apakah 

hipotesa yang ada memang tercapai. 

7. Presentasi pengetahuan (knowledge 

presentation) merupakan visualisasi 

dan penyajian pengetahuan mengenai 

metode yang digunakan untuk 

memperoleh pengetahuan yang 

diperoleh pengguna.  

 

2. Association Rules Mining 

 Association rules mining adalah suatu 

prosedur untuk mencari hubungan antar 

item suatu dataset yang telah ditentukan. 

Association rules mining mencari dan 

menemukan hubungan antar item yang 

ada pada suatu dataset. Penerapan data 

mining dengan aturan asosiasi bertujuan 

menemukan informasi item-item yang 

saling berhubungan dalam bentuk 

aturan/rule. Aturan asosiasi adalah teknik 

data mining untuk menemukan aturan 

asosiasi antara suatu kombinasi item (Han, 

J. and Kamber, M, 2006).  

 Dalam menentukan suatu aturan 

asosiasi, terdapat suatu ukuran 

ketertarikan (interestingness measure) 

yang didapatkan dari hasil pengolahan 

data dengan data perhitungan tertentu. 

Pada umumnya terdapat dua ukuran 

ketertarikan dalam aturan asosiasi, yaitu :  

1) Support adalah probabilitas 

konsumen membeli beberapa 

produk secara bersamaan dari 

jumlah seluruh transaksi. Ukuran ini 

menentukan apakah suatu 

item/itemset layak untuk dicari nilai 

confidence-nya. 

2) Confidence atau tingkat kepercayaan 

merupakan probabilitas kejadian 

beberapa produk yang dibeli 

bersamaan dimana salah satu produk 

sudah pasti dibeli. 

Kedua ukuran (support dan confidence) 

berguna dalam menentukan aturan 

asosiasi, yaitu untuk dibandingkan dengan 

batasan (threshold) yang ditentukan oleh 

pengguna. Batasan tersebut umumnya 

terdiri atas minimum support sebagai 

batasan minimum dari nilai support dan 

minimum confidence sebagai batasan 

minimum dari nilai confidence (Yulita, 

Marsela dan Veronica S. Moertini, 2004). 

Tahapan Association Rule 

 Analisis asosiasi dikenal juga sebagai 

salah satu teknik data mining yang 

menjadi dasar dari berbagai teknik data 

mining lainya. Khususnya salah satu tahap 

dari analisis asosiasi yang disebut analisis 

pola frekuensi tinggi (frequent pattern 

mining) menarik perhatian banyak peneliti 

untuk menghasilkan algoritma yang 

efesien (Muhammad Ikhsan et al, 2007). 

 Metodologi dasar analisis asosiasi 

terbagi menjadi dua tahap : 

1. Analisa pola frekuensi tinggi  
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 Tahap ini mencari kombinasi item yang 

memenuhi syarat minimum dari nilai 

support dalam database. Nilai support 

sebuah item diperoleh dengan memakai 

rumus berikut: 

Support(A)=  
                             

               
 

(1) 

Nilai support 2 item: 

Support (A,B) = P (A ∩ B) 

Support (A,B)= 

                              

           
 (2)  

2. Pembentukan aturan asosiasi  

 Setelah semua pola frekuensi tinggi 

ditemukan, maka mencari aturan asosiasi 

yang memenuhi syarat minimum untuk 

confidence dengan menghitung confidence 

aturan asosiasi A         B. 

Confidence P(A│B) =  

                              

                        
   

 

2.5 Algoritma Apriori 

 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. Analisis asosiasi 

atau association rule mining adalah teknik 

data mining untuk menemukan aturan 

suatu kombinasi item. Salah satu tahap 

analisis asosiasi yang menarik perhatian 

banyak peneliti untuk menghasilkan 

algoritma yang efisien adalah analisis pola 

frequensi tinggi(frequent pattern mining). 

Penting tidaknya suatu asosiasi dapat 

diketahui dengan dua tolok ukur, yaitu : 

support dan confidence. Support (nilai 

penunjang) adalah persentase kombinasi 

item tersebut dalam database, sedangkan 

confidence (nilai kepastian) adalah 

kuatnya hubungan antara-item dalam 

aturan asosiasi. (Kusrini, Emha Taufiq 

Luthfi,2009 : 149)  

 Algoritma apriori dibagi menjadi 

beberapa tahap yang disebut narasi atau 

pass (Devi dinda setiawan, 2009). 

1. Pembentukan kandidat itemset. 

Tabel 2.1 Daftar Penyakit 

Kode Penyakit Nama  

Penyakit 

AK Alergi Kulit 

BT Batuk 

FL Flu 

DR Diare 

DE Demam 

 Pada Tabel 2.1 diatas merupakan 

item penyakit yang akan di analisa, yaitu 

berjumlah 5 penyakit dengan kode 

penyakit yang berbeda - beda.  

Tabel 2.2 Data Uji 

No.Rek Rekam Medik Pasien 

RKM-1 DR BT DE Flu 

RKM-2 DR  - -  - 

RKM-3 DR DE FL - 

RKM-4 DR BT AK - 
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Lanjutann Tabel 2.2 Data Uji 

No.Rek Rekam Medik Pasien 

RKM-5 DR AK  - - 

RKM-6 DR BT AK - 

RKM-7 DR BT FL AK 

RKM-8 DR BT DE FL 

RKM-9 DR BT FL DE 

RKM-10 DR BT AK FL 

 Gambar Tabel 2.2 diatas adalah 

Data Uji rekam medik pasien dan siap 

untuk di analisa yang terdiri dari 10 

nomor rekam medik. 

Tabel 2.3 Tahap 1 Kandidat Itemset 

N

o 

Penyakit Fre

k 

Supp Jumlah  

R.Medi

k 

1 DR 10 100% 10 

2 FL 6 60% 10 

3 BT 7 70% 10 

4 AK 6 60% 10 

5 DE 4 40% 10 

 Langkah berikutnya pada Tabel 

2.3 Tahap 1 Kandidat Itemset adalah 

jumlah penyakit yang telah diperiksa pada 

tahap satu kombinasi. Untuk minimum 

support atau nilai minimal yang 

digunakan adalah 20%. Maka item – item 

yang memiliki nilai support kurang dari 

20% akan dihilangkan. Untuk mencari 

nilai support sebuah item diperoleh 

dengan memakai rumus berikut:  

Support(A) =  
                             

               
 

 

 

Tabel 2.4 Tahap 2 Kandidat Itemset 

No Item Set Frek Supp Jml R. 

Medik 

1 DR FL 6 60% 10 

2 DR BT 7 70% 10 

3 DR AK 6 60% 10 

4 DR DE 4 40% 10 

5 FL BT 4 40% 10 

6 FL AK 2 20% 10 

7 FL DE 3 30% 10 

8 BT AK 5 50% 10 

9 BT DE 2 20% 10 

10 AK DE 0 0% 10 

 Minimum support yang ditentukan 

adalah 20%, maka item-item yang 

memiliki nilai support kurang dari 20% 

akan dihilangkan.  

Untuk mencari nilai support 2 item 

menggunakan rumus berikut:   

Support (A,B) = P (A ∩ B) 

Support(A,B)=  

                              

           
 

 Hasil dari tahap 2 kandidat itemset 

yaitu pada tabel 2.5 dibawah ini 

Tabel 2.5 Hasil tahap 2 kandidat itemset 

N

o 

Item Set Fre

k 

Sup

p 

Jumla

h R. 

Medik 

1 DR FL 5 50% 10 

2 DR BT 7 70% 10 

3 DR AK 6 60% 10 

4 DR DE 3 30% 10 

5 FL DE 4 40% 10 

6 FL DE 3 30% 10 

7 BT AK 5 50% 10 
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 Pada Tabel 2.5 diatas adalah Hasil 

tahap 2 kandidat itemset, jumlah item – 

item yang kurang dari 20% dihilangkan. 

 Tabel 2.6 Tahap 3 kandidat itemset 

N

o 

Pola 3 Item Set Fre

k 

Sup

p 

Jumla

h R. 

Medik 

1 DR FL BT 4 40% 10 

2 DR FL AK 3 30% 10 

3 DR FL DE 3 30% 10 

4 FL BT AK 2 20% 10 

5 FL BT BT 2 20% 10 

6 BT AK DE 0 0% 10 

 

 Terakhir tahap 3 kandidat itemset, 

minimum support yang kurang dari 20% 

akan dihilangkan. Hasil akhir perhitungan 

tersebut didapat 3 pola itemset yang 

jumlahnya melebihi batas nilai minimum 

support. Terdapat pada tabel 2.7 dibawah 

ini: 

 

Tabel 2.7 Aturan Asosiasi yang dihasilkan 

No Pola 3 Item 

Set 

Frek Supp Jumlah 

R. 

Medik 

1 DR FL BT 4 40% 10 

2 DR FL AK 3 30% 10 

3 DR FL DE 3 30% 10 

 Dari hasil perhitungan akhir diatas 

didapat 3  pola itemset yang jumlahnya 

melebihi batas nilai minimum support. 

Sehingga kesimpulannya adalah hasil dari 

analisa dan perhitungan pola 3 itemset 

yang tertinggi adalah penyakit DR, FL, 

BT, dengan memiliki nilai frekuensi 4.  

III. HASIL DAN KESIMPULAN 

1. Hasil 

A. Form Utama Admin 

 

Gambar 3.1 Tampilan Beranda Admin 

 

 Pada Gambar 3.1 menu beranda 

Admin merupakan halaman utama pada 

aplikasi yang dibuat oleh penulis terdapat 

menu untuk melihat profil, visi dan misi, 

serta kegiatan puskesmas. Juga terdapat 

pilihan 7 menu, meliputi menu obat, menu 

dokter, menu penyakit, menu perhitungan. 

B. Form Utama User 

 

 

Gambar 3.2 Tampilan Beranda User 

 Pada Gambar 3.2 menu beranda 

User (dokter) merupakan halaman utama 

pada aplikasi yang dibuat oleh penulis 

terdapat menu untuk melihat profil, visi 

dan misi, serta kegiatan puskesmas. Juga 
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terdapat 3 pilihan menu yang dapat dilihat 

oleh user (dokter) menu meliputi menu 

obat, menu penyakit, menu perhitungan. 

C. Form Obat 

 

Gambar 3.3 Tampilan Form Input 

Obat 

Gambar 3.3 ini merupakan menu 

input obat memiliki fungsi untuk 

menginput data obat misalnya kode obat, 

nama obat, dan keterangan obat kemudian 

“simpan”. 

 

 

Gambar 3.4 Tampilan Form Daftar 

Obat 

 Gambar 3.4 ini merupakan 

kelanjutan dari gambar 3.3 diatas. Semua 

data yang telah diinputkan akan disimpan 

oleh kedalam database. Dimenu ini admin 

(petugas puskesmas) yang dapat 

menginputkan. 

 

D. Form Dokter 

 

 

Gambar 3.5 Tampilan Form Inputan 

Dokter 

  

 Gambar 3.5 ini merupakan menu 

input dokter memiliki fungsi untuk 

menginput data dokter misalnya kode 

dokter, nama dokter, dan jabatan dokter 

kemudian  “simpan”. 

 

Gambar 3.6 Tampilan Form Daftar Dokter 

  

 Gambar 3.6 ini merupakan 

kelanjutan dari gambar 3.5 diatas. Semua 

data dokter  yang telah diinputkan akan 

disimpan oleh kedalam database. Dimenu 

ini admin (petugas puskesmas) yang dapat 

menginputkan. 
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E. Form Penyakit 

 

Gambar 3.7 Tampilan Form Daftar Dokter 

  

 Gambar 3.7  ini merupakan menu 

input penyakit memiliki fungsi untuk 

menginput data penyakit misalnya kode 

penyakit, nama penyakit kemudian 

“simpan”. 

 

Gambar 3.8 Tampilan Form Daftar Dokter 

  

 Gambar 3.7 ini merupakan 

kelanjutan dari gambar 3.10 diatas. Semua 

data penyakit yang telah diinputkan akan 

disimpan oleh kedalam database. Dimenu 

ini admin (petugas puskesmas) yang dapat 

menginputkan. 

 

 

 

 

 

 

F. Form Rekam Medik 

 

 

 

Gambar 3.9 Tampilan Form Input Rekam 

Medik 

  

 Gambar 3.9  ini merupakan menu 

input rekam medik memiliki fungsi untuk 

menginput data rekam medik pasien 

misalnya kode rekam medik, nama pasien, 

tanggal periksa, memilih jenis penyakit 

kemudian “simpan”. 

 

Gambar 3.10 Tampilan Form Daftar 

Rekam Medik 

  

 Gambar 3.10 ini merupakan 

kelanjutan dari gambar 3.9 diatas. Semua 

data rekam medik yang telah diinputkan 

akan disimpan oleh kedalam database 

yang dijadikan sebagai nilai acuan untuk  
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proses perhitungan. Dimenu ini admin 

(petugas puskesmas) yang dapat 

menginputkan. 

 

G. Form Rincian Perhitungan 

 

Gambar 3.11 Rincian Perhitungan 1 

Itemset 

  

 Gambar 3.11 merupakan tampilan 

rincian frekuesi perhitungan dengan 

metode apriori. Perhitungan pertamanya 

dengan mencari frekuensi 1 itemset 

terlebih dahulu. Dan apabila ada item 

yang memiliki nilai support kurang dari 

yang ditentukan maka akan dihilangkan. 

 

Gambar 3.12 Rincian Perhitungan 2 

Itemset 

 

 Pada gambar 3.12 merupakan 

rincian perhitungan apriori frekuensi 2 

itemset, pada perhitungan selanjutnya 

mencari 2 itemset dan item-item yang 

memiliki nilai support akan dihilangkan. 

 

Gambar 3.13 Rincian Perhitungan 3 

Itemset 

  

 Pada gambar 3.13 merupakan 

rincian perhitungan apriori frekuensi 3 
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itemset, pada perhitungan selanjutnya 

mencari 3 itemset dan item-item yang 

memiliki nilai support akan dihilangkan. 

 

Gambar 3.14 Rincian Perhitungan 4 

Itemset 

  

 Pada gambar 3.14 merupakan 

rincian perhitungan apriori frekuensi 4 

itemset, pada perhitungan selanjutnya 

mencari 4 itemset dan item-item yang 

memiliki nilai support akan dihilangkan. 

Pada perhitungan 4 itemset ini 

perhitungan berhenti. Dan hasil dapat 

dilihat pada menu hasil perhitungan. 

H. Form Hasil Akhir 

 

Gambar 3.14 Hasil Akhir Perhitungan 

  

 Gambar 3.14 perhitungan yang 

menggunakan metode Algoritma Apriori. 

Proses yang berawal dari menginputkan 

data rekam medik pasien setiap harinya 

pada menu rekam medik dan hasil output 

yang didapat pola keterjangkitan penyakit 

diambil dari data bulan Juli sampai 

November 2018 tertinggi yaitu terdapat 

penyakit Flu dan Diare dengan nilai 17%. 

Untuk pola keterjangkitan penyakit 

sedang yaitu Batuk dan Flu dengan nilai 

15%. Sedangkan untuk pola 

keterjangkitan penyakit yang terendah 

yaitu Diare dan Batuk dengan nilai 13%, 

Diare dan Migrain dengan nilai 13%. 

 

2. Kesimpulan 

 Sistem yang telah dibuat dapat 

digunakan untuk menentukan hasil analisa 

pola keterjangkitan penyakit. Dari analisa 

yang telah dilakukan dalam periode 5 

bulan terakhir yaitu dari bulan Juli sampai 

November 2018 dengan jumlah 207 data, 

nilai minimum support 2% dapat 

disimpulkan bahwa hasil analisa pola 

keterjangkitan penyakit pasien di 

Puskesmas Tiron yaitu jumlah tertinggi 

penyakit pasien yang terjangkit Batuk 

juga terjangkit Flu dengan jumlah nilai 

sebesar 16%. Jadi, dapat diketahui 

keterjangkitan penyakit yang sering 

dikeluhkan pasien di Puskesmas Tiron 

Kecamatan Banyakan yaitu Batuk dan 

Flu. 

Saran untuk peneliti supaya memilih 

data yang kombinasinya banyak yang 
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berbeda. Agar hasilnya terdapat perbedaan 

yang banyak. 
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