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ABSTRACT 

Katarak merupakan salah satu gangguan penglihatan yang signifikan dengan dampak global yang 

mencakup jutaan individu. Katarak umumnya terkait dengan faktor-faktor seperti penuaan, paparan 

sinar matahari, genetika, cedera mata, atau kondisi medis tertentu. Gangguan ini menyebabkan 

kekeruhan pada lensa mata, mengurangi kemampuan fokus cahaya, dan merugikan ketajaman 

penglihatan. Oleh sebab itu penelitian ini bertujuan untuk membantu masyarakat awam memahami 

mengenai gangguan penglihatan (katarak) sehingga masyarakat bisa melakukan pencegahan awal. 

Penelitian ini membahas perihal perbuatan rancangan sistem ahli untuk mendiagnosis gangguan 

penglihatan mata katarak dengan pemodelan Unified Modeling Language (UML) metode Teorema 

Bayes. Dengan melakukan studi literatur dan wawancara bersama pakar Optometri didapatkan tiga 

jenis penyakit Katarak yaitu Katarak Sinilis, Katarak Traumatik, Katarak Kongenital dan memiliki 

lima belas gejala. Output dari penelitian ini adalah pembuatan model UML dengan perancangan 

sistem pakar yang digunakan untuk mendiagnosa penyakit katarak, termasuk memberikan nilai 

probabilitas terkait penyakit tersebut. Hasil diagnosa mencerminkan tingkat keyakinan sistem 

terhadap penyakit, serta menyertakan saran terkait pengobatan dan langkah-langkah pencegahan 

yang disarankan. Kesimpulan dapat ditarik bahwa pasien dinyatakan mengalami Katarak Sinilis 

dengan tingkat keyakinan yang mencapai 0.7296 atau setara dengan 72%. Dengan mesin interfensi 

yang digunakan dengan metode Forward Chaining. 

Kata Kunci: Sistem Pakar; UML; Teorema Bayes; Katarak 

 

ABSTRACT 

Cataract is one of the significant visual impairments with a global impact that affects millions of 

individuals. Cataracts are generally associated with factors such as aging, exposure to sunlight, 

genetics, eye injuries, or specific medical conditions. This disorder causes cloudiness in the eye 

lens, reduces the ability to focus light, and impairs visual sharpness. Therefore, this research aims 

to assist the general public in understanding visual impairment (cataracts), enabling them to 

undertake early prevention. The study delves into the expert system design to diagnose cataracts 

using Unified Modeling Language (UML) and the Bayes' Theorem method. Through literature 

review and interviews with Optometry experts, three types of cataracts were identified: Senile 

Cataract, Traumatic Cataract, and Congenital Cataract, each with fifteen symptoms. The research 

output includes the creation of a UML model with an expert system design used to diagnose 

cataracts, providing associated probability values for the disease. The diagnostic results reflect the 

system's confidence level regarding the disease, accompanied by recommendations for treatment 

and suggested preventive measures. 

Keywords: Expert Sysytem; UML; Bayes Theorem; Cataract 

 

1. PENDAHULUAN  
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 Katarak merupakan salah satu gangguan penglihatan utama yang mempengaruhi 

jutaan orang di seluruh dunia[1]. Meskipun penyebab pastinya masih dalam penelitian, 

namun kondisi ini umumnya terkait dengan penuaan, paparan sinar matahari, faktor 

genetik, cedera mata, atau kondisi medis tertentu[2]. Katarak menyebabkan lensa mata 

menjadi keruh, mengurangi kemampuan mata untuk memfokuskan cahaya dan 

menghasilkan penglihatan yang jernih. Dalam bidang oftalmologi, penting untuk memiliki 

pendekatan yang akurat dan efisien dalam diagnosis serta penanganan katarak[3]. Teorema 

Bayes, sebuah konsep dalam teori probabilitas[4], telah menjadi alat yang berharga dalam 

memahami dan mengelola berbagai kondisi medis, termasuk gangguan penglihatan seperti 

katarak. Teorema Bayes memungkinkan pembaruan atau revisi keyakinan berdasarkan 

bukti baru atau informasi yang terkumpul[5]. Dalam konteks katarak, penerapan Teorema 

Bayes dapat membantu dalam meningkatkan keakuratan diagnosis, mengevaluasi risiko, 

dan merencanakan strategi pengobatan yang lebih tepat[6]. Melalui integrasi antara data 

klinis, informasi sebelumnya, dan teknik analisis probabilitas, penerapan Teorema Bayes 

dalam studi mengenai katarak dapat memberikan pandangan yang lebih dalam tentang 

progresivitas kondisi ini, membantu dalam mengidentifikasi faktor risiko yang berkaitan, 

serta memungkinkan pengembangan model yang lebih canggih untuk penanganan yang 

lebih personal dan efektif. Jurnal ini bertujuan untuk mengeksplorasi bagaimana Teorema 

Bayes dapat diterapkan dalam konteks katarak, menyajikan studi kasus, analisis data, dan 

tinjauan terkait yang akan memberikan wawasan baru serta kontribusi signifikan dalam 

upaya meningkatkan diagnosis dini, manajemen, dan perawatan pasien dengan gangguan 

penglihatan ini. 

 Pemodelan UML juga telah diterapkan pada perancangan sistem informasi pelayanan 

administrasi publik[7]. Sistem  ini  dirancang  atas  dasar  banyaknya permasalahan  yang  

ada  pada  pelayanan  administrasi  publik  di  kantor  desa  atau  nagari  seperti sekretaris  

desa  atau  nagari  tidak  berada  di  tempat  pada  saat  masyarakat  membutuhkan  surat 

keterangan  tidak  mampu  untuk  mengajukan  beasiswa  anaknya.[7] 

  

2. TINJAUAN PUSTAKA 

Penelitian ini membahas penyakit katarak sebagai fokus utama[3]. Katarak, kelainan 

mata yang dapat menyebabkan gangguan penglihatan, menjadi sorotan utama dalam 

penelitian ini. Penelitian ini mengawali prosesnya dengan menyelidiki literatur melalui 

wawancara langsung dengan pakar dan referensi dari jurnal-jurnal terkait. Fokusnya adalah 
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untuk memperoleh pemahaman mendalam yang mendukung landasan penelitian. Sehingga 

penelitian ini tentu saja bukanlah sebuah penelitian tanpa dasar, melainkan sebuah 

penelitian yang terdukung oleh data-data dari penelitian lainnya. Penelitian mengenai 

“Permodelan UML Untuk Perancangan Sistem Pakar Diagnosa Penyakit Pada Jaringan 

Gigi Menggunakan Teorema Bayes” oleh Finanta Okmayura[8]. Penelitian tersebut 

mengangkat perihal perbuatan rancangan sistem ahli untuk mendiagnosis karies gigi 

dengan menggunakan Unified Modeling Language (UML). Penelitian yang berjudul 

“Membangun Sistem Pakar Menggunakan Teorema Bayes Untuk Mendiagnosa Penyakit 

Paru-Paru”[5]. Tujuan dari penelitian ini adalah membangun sebuah sistem berbasis 

pengetahuan kedokteran dalam mendiagnosa penyakit paru, dimana sistem ini dapat 

membantu para penderita untuk mendiagnosa penyakit yang menyerang paru- paru dan 

ditampilkan dalam bentuk website. 

Sistem pakar biasanya dibangun dengan menggunakan logika inferensial untuk 

mengambil keputusan berdasarkan informasi yang ada [9]. Pada penelitian yang berjudul 

“Sistem Pakar Certainty Factor Dalam Mendiagnosis Indikasi Penyakit Katarak Pada 

Anak” oleh Randy Permana [3] . Tujuan penelitian oleh sistem pakar ini adalah 

pendeteksian secara dini terhadap penyakit katarak yang rentan menyerang bayi maupun 

anak di bawah umur.  

Unified Modeling Language (UML) [9] menjadi alat penting dalam perancangan 

sistem, memberikan bahasa grafis untuk mendokumentasikan dan menspesifikasi 

sistem[8]. UML digunakan untuk memvisualisasikan, merancang, dan mendokumentasikan 

berbagai aspek sistem perangkat lunak[10].  

Katarak, keelainan mata yang dapat meenyeebabkan gangguan peenglihatan, meenjadi 

soeroetan utama dalam peeneelitian ini. Infoermasi yang meendalam teentang peenyeebab, 

jeenis, dan dampak katarak disajikan untuk meembeerikan koenteeks yang reeleevan. 

Katarak meenyumbang leebih dari 50% kasus keebutaan di seeluruh dunia, dan 

peenanganan kasus ini meenjadi seemakin peenting deengan meeningkatnya usia harapan 

hidup. 
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3. METODE PENELITIAN 

 

Gambar 1. Meetoedee Peeneelitian 

 

A. Ideentifikasi Masalah 

Kurangnya data yang leengkap atau teerdoekumeentasi deengan baik teerkait peenyakit  

pada mata (katarak) [3] dapat meenjadi masalah dalam meengeembangkan sisteem 

pakar yang akurat[11]. Meetoedee peeneelitian meerupakan tata cara bagaimana suatu 

peeneelitian akan dilaksanakan untuk meenyeeleesaikan peermasalahan teermasuk meetoedee 

analisis. Peenulis meelakukan ideentifikasi masalah deengan meelakukan peengamatan 

seecara langsung agar dapat meengeetahui seecara jeelas peermasalahan yang beerkaitan 

deengan sisteem yang akan dirancang[7].  

B. Peerumusan Masalah 

Seeteelah tahap ideentifikasi masalah, maka dilakukan peerumusan masalah. 

Seeteelah peerumusan masalah, maka peerlu dibuat suatu sisteem. Sisteem teerseebut 

ditujukan untuk meembantu masyarakat dalam meengideentifikasi peenyakit pada mata 

(katarak) seehingga dapat dilakukan tindakan seelanjutnya deengan beerbagai macam 

soelusi yang disarankan oeleeh sisteem. 

C. Peengumpulan Data 

Proesees peeneelitian ini dimulai deengan meengkaji liteeratur yang dipeeroeleeh 

meelalui wawancara langsung deengan pakar seerta reefeereensi dari beebeerapa jurnal yang 

meenunjukkan keebeerhasilan untuk meendukung peeneelitian ini. Seelanjutnya, 

dilanjutkan deengan analisis sisteem lama dan sisteem baru, peerancangan basis 
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peengeetahuan, peeneerapan teeoereema Bayees, dan peerancangan UML[9]. Keesimpulan 

dapat dipeeroeleeh seeteelah meenyeeleesaikan seemua langkah dalam peeneelitian ini. 

Peeneeliti yang beernama Vitriani, Finanta Okmayura, Roebby Satria meembahas 

teentang peerancangan sisteem infoermasi peelayanan administrasi publik meenggunakan 

Unifieed Moedeelling Languagee (UML),tahap ini peenulis meelakukan meengumpulkan 

data deengan meetoedee wawancara (inteervieew), studi pustaka dan peengamatan 

(oebseervasi) langsung teerkait deengan peerancangan sisteem infoermasi peelayanan 

administrasi publik[7]. Peengumpulan data meerupakan proesees peerhitungan dan 

analisa beerdasarkan data yang didapatkan.[12] 

1. Wawancara Langsung 

Teeknik peengumpulan data yang digunakan pada peeneelitian ini adalah 

deengan teeknik wawancara (inteervieew), dalam teeknik ini peeneeliti meewawancarai 

langsung Bapak Teeguh Dwi Cahyadi S.Pi S.Optoemeetri yang meerupakan seeoerang 

oeptoemeetri seebagai speesialis mata atau peerawat mata untuk meempeeroeleeh data 

meengeenai geejala gangguan peenglihatan mata. 

2. Studi Liteeratur 

Seelain deengan teeknik wawancara langsung, Peenulis juga meengumpulkan 

beebeerapa peeneelitian yang reelavan dari studi liteeratur dari jurnal. Riseet teerdahulu atau 

riseet yang reeleevan sangat peenting dalam suatu riseet atau artikeel ilmiah. Riseet 

teerdahulu atau riseet yang reeleevan beerfungsi untuk meempeerkuat teeoeri dan peenoemeena 

hubungan atau peengaruh antar variablee.Pada seebuah artikeel yang beerjudul faktoer 

yang meempeengaruhi kineerja peegawai (suatu kajian studi liteeratur manajeemeen 

sumbeer daya Manusia) ini meereevieew faktoer yang meempeengaruhi kineerja peegawai 

meelalui lingkungan keerja, keepuasan keerja,dan koemitmeen oergansiasi, Suatu Studi 

Liteeratur.[13] 

D. Analisa Sisteem 

1) Analisis Sisteem Lama 

Pada sisteem lama yang teelah dianalisis oeleeh peeneeliti dikeetahui bahwa 

seebeelumnya beelum ada sisteem diagnoena gangguan peenglihatan katarak 

meenggunakan meetoedee teeoereema bayees. Deengan adanya analisa sisteem lama 

dipeerlukan untuk meengeetahui proeseedur-proeseedur awal dalam kasus yang seedang 

di teeliti, agar dapat dibuat sisteem baru yang diharapkan dapat meembantu dalam 

meengambil diagnoesa gangguan peenglihatan / keelainan yang diseebut katarak. 
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2) Anilisis Peerancangan Sisteem Baru 

Sisteem yang akan dibangun meerupakan sisteem/aplikasi diagnoesa gangguan 

peenglihatan/keelainan yang diseebut katarak. Sisteem ini akan meenampilkan 

peertanyaan geejala peenyakit, peengguna meemilih jawaban ya atau tidak, jika 

meemeenuhi rule peenyakit yang   teerdapat   dalam   sisteem   maka   akan keeluar  

diagnoesis peenyakit  yang  dideerita  peengguna. Aplikasi ini meenggunakan 

impleemeentasi dari meetoedee teorema bayes untuk meeneentukan boeboet peenyakit 

yang dideerita, dan meesin infeereensi forward chaining seebagai alur peertanyaan 

yang muncul keetika peengguna meenjalankan aplikasi[14]. Pada peeneelitian yang 

dilakukan oeleeh Finanta Okmayura deengan judul Design Of Expert System For 

Identify Of Anxiety Disorders Using Forward Chaining yang beertujuan untuk 

meengatasi masalah ansieetas maka dari itu dipeerlukan suatu sisteem pakar yang 

dapat meengideentifikasi gangguan ansieetas meenggunakan algoeritma forward 

chaining teelah beerhasil dilaksanakan[15]. 

E. Peemoedeelan Sisteem 

Peeneeliti meenggunakan Unified Modelling Language (UML) dalam peerancangan 

sisteem, yang meencakup peembuatan Use Case Diagram, Activity Diagram, Class 

Diagram, DFD, dan ERD. [8] 

Peeneeliti meerancang diagram ini deengan meenggunakan platfoerm daring yang diseebut 

Cacoeoe dan aplikasi diagram I/O. 

F. Keesimpulan dan Saran 

Keesimpulan dapat meenceerminkan eevaluasi meenyeeluruh teerhadap keebeerhasilan atau 

keegagalan sisteem yang teelah diuji. Saran, di sisi lain, meembeerikan reekoemeendasi atau 

arahan untuk peerbaikan atau peeningkatan di masa deepan. Ini dapat meencakup saran 

teerkait fungsioenalitas, eefisieensi, keeamanan, atau aspeek lain yang diteemukan seelama 

peenyeelidikan. 

Meetoedee yang digunakan harus diseertai deengan reefeereensi; moedifikasi yang reeleevan 

harus dijeelaskan. Proeseedur dan teeknik analisis data harus diteekankan dalam artikeel 

tinjauan liteeratur. Tahapan dan analisis peeneelitian harus dijeelaskan seecara rinci. 

 

4. HASIL DAN PEMBAHASAN 

A. Impleemeentasi Algoeritma Teeoereema Bayees 

1. Data Peenyakit 
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Peengumpulan data dalam peeneelitian ini dilakukan deengan meelakukan 

wawancara seecara langsung beersama pakar dalam bidangnya.  Dari hasil 

wawancara teerseebut didapatlah tiga jeenis katarak deengan lima beelas geejala 

peenyakitnya.  Adapun data peenyakit yang dipeeroeleeh dapat dilihat pada tabeel 

beerikut.  

Tabeel 1. Data Peenyakit 

Nama 

Peenyakit/Keelainan 

Jeenis Geejala 

 

Katarak 

 

Sinilis 

1.Peenglihatan Kabur 

2.Silau teerhadap sinar UV 

3.Mata beerair keetika beerkeendara 

4.Peerubahan reefraksi mata 

5.Peeningkatan seensitivitas cahaya 

6.Peerubahan peerseepsi warna 

 

Traumatik 

7.Keeceelakaan/Beenturan 

8.Peerasaan seepeerti ada kabut 

9.Teertusuk beenda tajam 

10.Peenurunan peenglihatan keetika malam hari 

11.Peenlihatan ganda 

Koengeenital 

12.Virus keetika dari lahir 

13. Peenglihatan tidak noermal 

14.Seering meengganti ukuran kacamata 

15.Peerbeedaan beentuk dan ukuran pupil 

 

2. Data Geejala 

Beerikut data geejala gangguan peenglihatan katarak pada mata yang didapatkan 

dalam peenyeeleesaian masalah yang teerkait. 

Tabeel 2. Data Geejala 

No Kode gejala Gejala 

1 G01 Peenglihatan Kabur 

2 G02 Silau teerhadapa sinar UV 

3 G03 Mata beerair keetika beerkeendara 

4 G04 Peerubahan reefraksi mata 

5 G05   Peeningkatan seensitivitas cahaya 

6 G06 Peerubahan peerseepsi warna 

7 G07 Keeceelakaan/Beenturan 

8 G08 Peerasaan seepeerti ada kabut 

9 G09 Teertusuk beenda tajam 
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10 G010 Peenurunan peenglihatan keetika malam 

hari 

11 G011 Peenglihatan ganda 

12 G012 Virus keetika dari lahir 

13 G013 Peenglihatan tidak noermal 

14 G014 Seering meengganti ukuran kacamata 

15 G015 .Peerbeedaan beentuk dan ukuran pupil 

Dari tabeel diatas rulee yang dapat dibeentuk untuk meendiagnoesis peenyakit katarak 

mata pada peendeerita ialah : 

 

Rule 1 : IF Peenglihatan Kabur 

 AND Silau deengan sinar uv 

AND Mata Beerair Keetika Beerkeendara 

AND Peerubahan Reefraksi Mata 

AND Peeningkatan Seensitivitas Cahaya 

AND Peerubahan Peerseepsi Warna 

THEN Katarak Sinilis 

 

Rule 2 : IF Keeceelakaan/Beenturan  

AND Peerasaan seepeerti ada kabut 

AND Teertusuk beenda tajam 

AND Peenurunan peenglihatan keetika malam hari 

AND Peenglihatan ganda 

THEN Katarak Traumatik 

 

Rule 3 : IF Virus Dari Lahir 

AND Peenglihatan tidak noermal 

AND Seering meengganti ukuran kacamata 

AND Peerbeedaan beentuk dan ukuran pupil 

THEN Katarak Koengeenital 

Di bawah ini teerdapat seebuah tabeel yang meemuat angka-angka geejala dan tanda-

tanda peenyakit katarak. Data ini dipeeroeleeh dari fakta-fakta yang dikumpulkan 

dari peendeerita yang teelah meengikuti koensultasi meedis. Data ini akan digunakan 

untuk meeneentukan proebabilitas atau angka dari tanda-tanda seebagai bagian dari 
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proesees peeroeleehan angka keeputusan bayees. Angka keemungkinan dari geejala 

peenyakit katarak pada Gambar 2 dapat dilihat seepeerti beerikut: 

 

Gambar 2. Data Riwayat Pasieen 

Nilai Proebabilitas di dapat dari jumlah geejala seebagai toetal peenyakit. 

 =………………………………………………………(1) 

a. Katarak Sinilis 

G01 =  = 0.83 

G02  = 0.03 

G03  = 0.66 

G04  = 0.5 

G05 =  = 0.33 

G06 =  = 0.33 

b. P2 Katarak Traumatik 

G07 =  = 0.8 

G08  = 0.6 

G09  = 0.6 
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G10  = 0.4 

G11 =  = 0.8 

c. P3 Katarak Kongenital 

G12 =  = 0.5 

G13  = 0.5 

G14  = 0.25 

G15  = 0.25 

 

Beerikut adalah coentoeh kasus yang meempeerlihatkan geejala yang dialami oeleeh 

seeseeoerang yang meengidap peenyakit katarak pada mata peendeerita. Seeoerang 

peendeerita peenyakit katarak meengalami beerbagai tanda-tanda, dan keemudian 

seegeera meencari koensultasi deengan ahli pakar oeptoemeetri. Dari 15 pilihan geejala 

yang disajikan keepada pasieen, teerlihat pada Tabeel 3 beerikut ini:.  

  Tabeel 3. Data Koensultasi Pasieen 

NO 
Kode 

Gejala 

Gejala Jawaban 

1 G01 Peenglihatan Kabur Ya 

2 G02 Silau Deengan Sinar UV Tidak 

3 G03 Mata Beerair Keetika 

Beerkeendara 

Ya 

4 G04 Peerubahan Reefraksi Mata Tidak 

5 G05 Peeningkatan Seensitivitas 

Cahaya 

Tidak 

6 G06 Peerubahan Peerseepsi Warna Ya 

7 G07 Keeceelakaan / Beenturan Tidak 

8 G08 Peerasaan Seepeerti Kabut Tidak 

9 G09 Teertusuk Beenda Tajam Ya 

10 G10 Peenurunan Peenglihatan 

Keetika Malam Hari 

Tidak 

11 G11 Peenglihatan Ganda Ya 

12 G12 Virus Keetika Dari Lahir Tidak 
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13 G13 Peenglihatan Tidak Noermal Ya 

14 G14 Seering Meengganti Ukuran 

Kacamata 

Ya 

15 G15 Peerbeedaan Beentuk Dan 

Ukuran Pupil 

Tidak 

 

1. Seeteelah nilai proebabilitas sudah didapat, maka seelanjutnya akan dijumlahkan 

nilainya. Beerdasarkan data sampeel baru yang beersumbeer dari tablee geejala. 

 

a. P1 Katarak Sinilis 

G01 =  = 0.83 

G03  = 0.66 

G06 =  = 0.33 

  

b. P2 Katarak Traumatik 

G09  = 0.6 

G11 =  = 0.8 

 

2. Meencari proebabilitas hipoeteesa H tanpa meemandang eevideencee deengan cara 

meembagikan nilai proebabilitas eevideencee awal deengan hasil peenjumlahan 

proebabilitas beerdasarkan data sampeel baru. 

P(Hi ) =   

 

a. P1 Katarak Sinilis 

G01 =  = 0.83 =   = 0.4636 

G03  = 0.66 =   = 0.3687 

G06 =  = 0.33 =   = 0.1675 
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b. P2 Katarak Traumatik 

G09  = 0.6=   = 0.4285 

G11 =  = 0.8=   = 0.5714 

c. P3 Katarak Koengeenital 

G13  = 0.5=   = 0.6666 

G14  = 0.25=   = 0.3333 

 

3.  Meencari proebabilitas hipoeteesis meemandang eevideencee deengan cara meengalihkan 

nilai proebabilitas eevideencee awal deengan nilai proebabilitas hipoeteesis tanpa 

meemandang eevideencee dan meenjumlahkan hasil peerkalian bagi masing-masing. 

 P(Gi) * P(E|Gi) +…+P(Gi) * P(E|Gi)  

a. P01 = Katarak Sinilis 

= (0.83*0.4363) + (0.66*0.3687) + ( 0.3*0.1675) 

= (0.3847 + 0.2433 + 0.0502) 

= 0.6782 

b. P02 = Katarak Traumatik 

= (0.6*0.4285) + (0.8*0.5714)  

= (0.2571 + 0.4571) 

= 0.7142 

c. P03 = Katarak Koengeenital 

= (0.5*0.6666) + (0.25*0.3333)  

= (0.3333 + 0.0833) 

= 0.4166 

4. Meencari nilai P (Gi|Ei) atau proebabilitas hipoeteesis P, deengan cara meengalikan 

hasil nilai proebabilitas hipoeteesa tanpa meemandang eevideencee deengan nilai 

proebabilitas awal lalu dibagi deengan hasil proebabilitas hipoeteesa deengan 

meemandang eevideencee. 

P(Gi|Ei) =  
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a. P1 = Katarak Sinilis 

P(G1|E) =  = 0.5672 

P(G3|E) =  = 0.3587 

P(G6|E) =  = 0.0740 

b. P2 = Katarak Traumatik 

P(G9|E) =  = 0.3599 

P(G11|E) =  = 0.6400 

c. P3 = Katarak Koengeenital 

P(G13|E) =  = 0.8000 

P(G14|E) =  = 0.1999 

5. Meencari nilai bayees dari meetoedee Teeoereema Bayees deengan cara meengalikan nilai 

proebabilitas eevideencee awal atau P(E|Gi) deengan nilai hipoeteesa Gi beenar jika 

dibeerikan eevideencee E atau P(Gi|E) dan meenjumlahkan peerkalian. 

 1Bayees = P(E|Gi) * P(Gi|Ei)…+ P(E|Gi) * P(Gi|Ei) 

a. P1 = Katarak Sinilis 

 3Bayees = (0.83*0.5672) + (0.66*0.3587) + (0.3*0.0740) 

= ( 0.4707 + 0.2367 + 0.0222) 

= 0.7296 

b. P2 = Katarak Traumatik 

 2Bayees = (0.6*0.3599) + (0.8*0.6400)  

= ( 0.2159 + 0.512) 

= 0.7279 

c. P3 = Katarak Koengeenital 

 2Bayees = (0.5*0.8000) + (0.25*0.3333)  

= ( 0.4 + 0.0833)  

= 0.4833 

Seeteelah meelakukan seerangkaian peerhitungan meenggunakan meetoedee Teeoereema 

Bayees, dapat disimpulkan bahwa hasil diagnoesis pasieen meenunjukkan adanya 

Peenyakit Katarak Sinilis deengan tingkat keeyakinan seebeesar 0.7296 atau 72,96% 
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jika dibulatkan maka meenjadi 73%. Hal ini meenunjukkan bahwa diagnoesis 

katarak sinilis meemiliki tingkat keeyakinan teertinggi dibandingkan deengan jeenis 

peenyakit mata katarak lainnya beerdasarkan hasil analisis teerseebut. Seebagai soelusi 

bagi individu yang meengalami geejala gangguan peenglihatan akibat katarak, 

beebeerapa tindakan yang disarankan meeliputi: meenggunakan kacamata hitam 

untuk meenyaring sinar UV, meenjalani gaya hidup yang seehat, meengurangi 

koensumsi gula beerleebihan, beerkoensultasi deengan doekteer atau ahli mata untuk 

peenanganan yang seesuai, dan meempeertimbangkan oepeerasi katarak. 

B.   Peerancangan UML 

Sisteem ini meenggunakan peerancangan diagram Unified Model Languange (UML). 

Adapun diagram yang digunakan adalah Use Case Diagram, Activity  Diagram, 

Data Flow Diagram, Entity Relationship Diagram. 

Use Case Diagram : 

 

Gambar 3. Use Case Diagram 

 

ttp://u.lipi.go.id/1325470699
http://issn.pdii.lipi.go.id/issn.cgi?daftar&1488428511&1&&


Media Elektrika, Vol.17, No.2, Desember 2024  (p-ISSN: 1979-7451, e-ISSN: 2579-972X) 

 

P e m o d e l a n  U M L  U n t u k  P e r a n c a n g a n  S i s t e m  P a k a r … .  |    91 

http://jurnal.unimus.ac.id 

 

Activity Diagram : 

 

Gambar 4. Activity Diagram Koensultasi 

 

 

Gambar 5. Activity Diagram Hasil Ceetak Diagnoesa Gangguan 
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Gambar 6. Activity Diagram Login (Admin) 

 

 

Gambar 7. Activity Diagram Data Geejala Peenyakit Admin 
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Gambar 8. Acitvity Diagram Gejala Penyakit User 

 

Data Flow Diagram :  

 

Gambar 9. Context Diagram 
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Gambar 10. DFD Level 1 

 

 

Gambar 11. DFD Level 2 

ERD : 

 

Gambar 12. ERD 
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5. KESIMPULAN 

 Peenulis beerhasil meengeembangkan sisteem pakar meenggunakan Unifieed Moedeeling 

Languagee (UML), yang meelibatkan peemoedeelan deengan usee casee diagram, coenteext diagram, 

Data Floew Diagram (DFD), dan Entity Reelatioenship Diagram (ERD). Sisteem ini dirancang 

untuk meendiagnoesa geejala peenyakit katarak beerdasarkan peengalaman pasieen dan 

meembeerikan soelusi yang teepat. Impleemeentasi algoeritma teeoereema Bayees teelah beerhasil diuji 

coeba pada pasieen yang meengalami gangguan peenglihatan geejala katarak. Hasil peerhitungan 

meenunjukkan bahwa pasieen didiagnoesis meengalami Katarak Sinilis deengan tingkat 

keeyakinan seebeesar 73%, meenggunakan meetoedee Teeoereema Bayees. Peeneelitian ini meemiliki 

dampak poesitif dalam meeningkatkan cara diagnoesis peenyakit mata, khususnya katarak, 

deengan peendeekatan yang leebih eefisieen dan akurat. Penelitian lanjutan dapat difokuskan 

pada pengembangan algoritma yang lebih kompleks dengan menggunakan teori Bayes dan 

machine learning. Pengembangan aplikasi yang dapat digunakan secara real-time pada 

perangkat mobile atau web, serta integrasi dengan teknologi IoT seperti perangkat 

pemindai mata otomatis, juga dapat menghasilkan keuntungan praktis.  
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