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Sinus Pre-Auricular adalah lubang yang terlihat atau mirip lesung pipi. Pemeriksaan 

infeksi Sinus Pre-Auricular banyak diabaikan karena kebanyakan Sinus Pre-Auricular 

dianggap sebagai tanda lahir. Sementara lubang kecil yang sering berada diarea telinga 

dapat menyimpan bakteri karena tidak dapat dibersihkan hanya dengan mandi saja. 

Akibatnya dapat berakibat terjadinya infeksi yang membutuhkan banyak biaya karena 

harus melakukan pembedahan jika sudah akut. Saat ini masyarakat umum belum 

memiliki sarana atau tempat yang mudah untuk melakukan deteksi infeksi Sinus Pre-

Auricular selain harus konsultasi dengan dokter. Pembiayaan bila konsultasi 

membutuhkan biaya yang tidak sediki sehingga tidak sedikit masyarakat mengabaikan 

penyakit ini. Untuk mengatasi permasalahan tersebut maka dibangunlah sebuah sistem 

pakar yang barbasiskan program terkomputerisasi, sehingga dengan hadirnya progam 

ini masyarakat bisa mendapatkan informasi selain dari dokter. 
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1. INTRODUCTION  
Sinus Pre-Auricular adalah lubang yang terlihat atau mirip lesung pipi [1]. Kasus ini jarang terjadi dan bersifat bawaan lahir 

(kongenital) alias turun temurun. Sinus Pre-Auricular sangat rentan terhadap infeksi bakteri, jika sudah terinfeksi, gejala umumnya 

yaitu mengeluarkan cairan dari pusat sinus, nyeri, bengkak, gatal, sakit kepala, dan demam [2][3]. Selain itu, terdapat kemungkinan 

sebesar 1,7 persen hingga 2,6 persen Sinus Pre-Auricular bisa mengarah pada gangguan pendengaran dan masalah ginjal [4]. 

Sebagian besar Sinus Pre-Auricular biasanya bersifat asimptomatik dan tidak memerlukan adanya tatalaksana apapun, tetapi jika 

terjadi infeksi maka tatalaksana yang tepat perlu segera diberikan[5]. 

Pemeriksaan infeksi Sinus Pre-Auricular banyak diabaikan karena kebanyakan Sinus Pre-Auricular dianggap sebagai tanda 

lahir. Sementara lubang kecil yang sering berada diarea telinga dapat menyimpan bakteri karena tidak dapat dibersihkan hanya dengan 

mandi saja [6]. Akibatnya dapat berakibat  terjadinya infeksi yang membutuhkan banyak biaya karena harus melakukan pembedahan 

jika sudah akut[7]. Saat ini masyarakat umum belum memiliki sarana atau tempat yang mudah untuk melakukan deteksi infeksi Sinus 

Pre-Auricular selain harus konsultasi dengan dokter yang membutuhkan biaya yang tidak sedikit. 

http://creativecommons.org/licenses/by-sa/4.0/
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Oleh karena itu diperlukan aplikasi yang sederhana, mudah digunakan, reliable, dan tidak menyita waktu dalam 

melakukan pengkajian terhadap infeksi Sinus Pre-Auricular yaitu aplikasi sistem pakar yang dapat diakses dari mana dan kapan 

saja sehingga semua orang dapat melakukan diagnosa infeksi Sinus Pre-Auricular sesuai kebutuhannya. 

Sistem pakar adalah sistem yang dikembangkan untuk mengirimkan pengetahuan manusia ke komputer sehingga mesin 

tersebut dapat menyelesaikan masalah dengan cara yang sama seperti yang dilakukan para ahli [8], [9], [10][11]. Dengan bantuan 

pemodelan teknik yang digunakan oleh pakar, sistem pakar yang baik dapat mengatasi masalah tertentu [12]. Salah Satu metode 

sistem pakar yang dapat digunakan untuk mendiagnosa infeksi Sinus Pre-Auricular adalah teorema bayes[13]. 

 

 

2. RESEARCH METHOD  
Algoritma sistem merupakan suatu tahapan yang penting digunakan atau dibuat untuk mengetahui langkah-langkah yang 

akan dibuat pada sistem pakar yang akan dirancang dalam penyelesaian permasalahan yang terjadi tentang infeksi Sinus Pre-

Auricular pada telinga manusia berdasarkan gejala yang terjadi, maka diperlukan suatu sistem yang mampu mengadopsi proses 

dan cara berfikir seorangpakar yang nantinya dapat diaplikasikan dalam sebuah sistem komputer dengan menggunakan metode 

teorema bayes. 

Algoritma sistem ini dapat digambarkan dalam bentuk kerangka kerja. Kerangka kerja algoritma teorema bayes untuk 

mendiagnosa infeksi  yaitu sebagai berikut:.  

 

 
Gambar 1. Kerangka kerja algoritma Teorema Bayes 

 

2.1 Inisialisasi Data Gejala, Rule dan Jumlah Kasus 

Dalam mendiagnosa infeksi Sinus Pre-Auricular pada telinga manusia  dibutuhkan gejala serta kasus yaitu sebagai 

berikut : 

Tabel 1 Gejala dan Jumlah Kasus Infeksi Sinus Pre-Auricular 

Kode 

Gejala 
Gejala Solusi 

Jumla

h 

Kasu

s 

Probabilitas 

E01 
Telinga 

kemeraha

n 

Mengompres 

telinga dengan air 

hangat. 

30 30/30 = 1 

 

E02 

Bengkak di 

dalam dan di 

sekitar lubang 

telinga 

Menjaga kebersihan 

area telinga dari 

kotoran apapun. 

 

30 

 

30/30 = 1 

https://issn.lipi.go.id/terbit/detail/20220218051616231
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E03 

 

Telinga terasa 

sakit dan nyeri 

Memberikan 

antibiotik dan jangan 

mengorek telinga 

dengan sembarangan. 

 

30 

 

30/30 = 1 

 

 

E04 

 

 

Demam 

Melakukan aspirasi 

jarum pada infeksi 

yang sulit dikenal 

sebagai abses, jika 

gagal merespon 

antibiotik. 

 

 

30 

 

 

30/30 = 1 

 

E05 

Lubang Sinus 

Pre-Auricular 

mengeluarkan 

cairan nanah 

Pembedahan yang 

dilakukan oleh 

dokter profesional 

 

30 

 

30/30 = 1 

E06 
Sinus Pre- 

Auricular berbau 
Operasi 10 10/30 = 0,333 

Jumlah Pasien 30  

 

Untuk mengetahui tingkat kepastian hasil diagnosa infeksi Sinus Pre- Auricular pada telinga manusia maka diperlukan 

untuk memberikan range bobot nilai kepastian sebagai berikut : 

Tabel 2 Tabel Kepastian 

No Range Bobot Keterangan 

1 0 s/d 0.25 Tidak Pasti 

2 > 0.25 s/d 0.50 Kurang Pasti 

3 > 0.50 s/d 0.75 Pasti 

4 >0.75 Sangat pasti 

 

2.2 Contoh Studi Kasus 

Berikut merupakan contoh kasus baru terkait infeksi Sinus Pre-Auricular pada telinga manusia yang akan didiagnosa 

menggunakan metode teorema bayes : 

Tabel 3 Hasil Diagnosa 

No 
Kode 

Gejala 
Gejala Jawaban 

1 E01 Telinga kemerahan Ya 

2 E02 Bengkak di dalam dan di sekitar lubang telinga Tidak 

3 E03 Telinga terasa sakit dan nyeri Tidak 

4 E04 Demam Ya 

5 E05 
Lubang Sinus Pre-Auricular mengeluarkan cairan 

nanah 
Tidak 

6 E06 Sinus Pre-Auricular berbau Ya 

 

a. Mencari Nilai Probabilitas Hipotesis Memandang Evidence 
Mencari probabilitas hipotesis memandang evidence dengan suatu cara mengalikan nilai probabilitas evidence dan 

menjumlahkan hasil perkalian bagi masing-masing hipotesis. 
  𝑛 

∑ = 𝑝 (𝐻ᵢ) ∗ 𝑝(𝐸|𝐻ᵢ) + ⋯ + 𝑃(𝐻ᵢ) ∗ 𝑃(𝐸|𝐻ᵢ) 
           𝑘=𝑛 
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P(E01|H) = 1 * 1 = 1 

P(E04|H) = 1 * 1 = 1 

P(E06|H) = 0,333 * 1 = 0,333 

                      5 

∑ = 1 + 1 + 0,333 = 2,333 
        𝐾=5 

 
 

b. Mencari nilai Hipotesa H benar jika diberikan Evidence 

Nilai p (Hᵢ|Eᵢ) atau probabilitas hipotesis H, dengan suatu cara mengalikan hasil nilai dari probabilitas hipotesa tanpa 

memandang suatu evidence dengan suatu nilai probabilitas awal lalu dibagi hasil probabilitas hipotesa dengan memandang 

evidence. 

 

 

 

 
 

c. Mencari Nilai Bayes  

Mencari nilai bayes dari metode teorema bayes dengan suatu cara mengalikan nilai probabilitas evidence awal atau P (E|Hᵢ) 

dengan nilai hipotesa Hᵢ benar jika diberikan evidence E atau P (Hᵢ|E) dan menjumlahkan perkalian. 
                      
 

∑ = 0,1875 + 0,1875 + 0,0625 = 0,438 
                 𝐾=3 

Berdasarkan hasil perhitungan diatas maka nilai bayes adalah 0,438 atau 43,8% (Kurang Pasti). Artinya pasien 

kurang pasti terinfeksi Sinus Pre-Auricular. 

 

3. RESULTS AND DISCUSSION  

 
Bagian ini membahasan tentang hasil tampilan antar muka dan hasil pengujian program sistem pakar mendiagnosa infeksi 

Sinus Pre-Auricular menggunakan metode Teorema Bayes. 

Gambar 2. Halaman Diagnosa sisi pengunjung 

Cara menggunakannya adalah dengan mengisi data pasien serta mamilih gejala yang dialami, kemudian tekan tombol 

proses untuk mendapatkan hasil diagnosa yang dihitung secara otomatis oleh sistem menggunakan metode teorema bayes. 

Tombol clear digunakan untuk membatalkan pengisian field. 
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                                                   Gambar 3. Halaman Hasil Diagnosa  

Hasil diagnosa merupakan laporan yang didapatkan oleh pengunjung ketika melakukan diagnosa infeksi Sinus Pre-Auricular. 

                                                 

 

4. CONCLUSION  

Dari pengembangan program sistem pakar ini maka didapat beberapa kesimpulan, diantaranya sebagai berikut: 

Kemudahan informasi yang didapatkan oleh masyarakat, dengan adanya informasi yang dikemas dalam bentuk program yang 

bersifat online maka memudahkan masyarakat untuk mengaksesnya kapan dan dimanapun asalkan terhubung ke internet. Untuk 

mendapatkan informasi ini pengguna tidak diminta biaya administrasi hanya saja membutuhkan gajed atapun sejenisnya yang dapat 

terhubung kejaringan internet 
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