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ABSTRAK

Penyakit jantung merupakan salah satu penyebab utama kematian di dunia
dan sering kali sulit terdeteksi pada tahap awal karena gejala yang tidak spesifik.
Proses diagnosis secara konvensional membutuhkan biaya tinggi serta
keterbatasan tenaga medis, sehingga diperlukan pendekatan alternatif berbasis
teknologi. Penelitian ini bertujuan untuk membangun model klasifikasi penyakit
jantung menggunakan metode Naive Bayes Classifier dengan memanfaatkan
dataset publik dari Kaggle yang telah divalidasi oleh dokter. Data yang digunakan
terdiri dari 916 data pasien dengan atribut medis seperti usia, jenis kelamin,
tekanan darah, kolesterol, detak jantung maksimum, exercise angina, dan ST
slope. Hasil penelitian menunjukkan bahwa metode Naive Bayes Classifier
mampu mengklasifikasikan penyakit jantung dengan tingkat akurasi yang baik
serta memberikan hasil yang efisien dan mudah diinterpretasikan. Penelitian ini
diharapkan dapat menjadi referensi dalam pengembangan sistem pendukung
keputusan di bidang kesehatan, khususnya untuk deteksi dan klasifikasi penyakit
jantung.

Kata kunci: Penyakit Jantung, Klasifikasi, Naive Bayes Classifier, Data Mining.



CLASSIFICATION OF HEART DISEASE USING THE NAIVE BAYES
CLASSIFIER METHOD
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ABSTRACT

Heart disease is one of the leading causes of death worldwide and is often
difficult to detect at an early stage due to non-specific symptoms. Conventional
diagnostic processes requirve high costs and are limited by the availability of
medical professionals, making technology-based approaches necessary. This study
aims to develop a heart disease classification model using the Naive Bayes
Classifier method by utilizing a public dataset from Kaggle that has been
validated by medical experts. The dataset consists of 916 patient records with
medical attributes such as age, gender, resting blood pressure, cholesterol level,
maximum heart rate, exercise-induced angina, and ST slope. The results show that
the Naive Bayes Classifier method is able to classify heart disease effectively with
satisfactory accuracy and efficient performance. This research is expected to
contribute as a reference for the development of decision support systems in the
healthcare sector, particularly for the detection and classification of heart disease.

Keywords: Heart Disease, Classification, Naive Bayes Classifier, Data Mining.
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BAB 1
PENDAHULUAN
A. Latar Belakang

Penyakit jantung adalah kondisi fungsi jantung tidak dapat berfungsi
secara optimal. Kondisi ini terjadi akibat matinya sebagian otot jantung yang
dipicu oleh penyempitan arteri koroner. Faktor penyebab penyakit jantung
umumnya terbagi menjadi dua kategori, yaitu faktor risiko yang tidak dapat
diubah dan faktor risiko yang dapat diubah. Faktor risiko yang tidak dapat diubah
meliputi usia, jenis kelamin, dan faktor genetik atau keturunan. Sementara itu,
faktor risiko yang dapat diubah meliputi tekanan darah tinggi (hipertensi), kadar
kolesterol yang tinggi, obesitas, diabetes, kurangnya aktivitas fisik, serta
konsumsi alkohol secara berlebihan. Serangan jantung merupakan salah satu
penyakit paling mematikan di dunia, dengan tingkat kematian mencapai 12,90%
dari total kasus penyakit jantung. Minimnya akses informasi terkait penyakit
jantung menjadi salah satu penyebab meningkatnya angka kematian setiap
tahunnya. (Pradana et al., 2022)

Banyak pasien penderita penyakit jantung tidak menyadari gejala-gejala
awal yang muncul, dan tidak sedikit penderita penyakit jantung meninggal akibat
serangan jantung. Rendahnya kesadaran akan pola hidup sehat dan kurangnya
informasi mengenai penyakit jantung membuat seseorang sulit mengenali tanda-
tanda awal penyakit ini. Proses deteksi penyakit jantung biasanya dilakukan
secara manual, yaitu dengan berkonsultasi langsung ke dokter spesialis jantung

dan menjalani serangkaian pemeriksaan laboratorium, yang hasilnya harus



dikonsultasikan kembali dengan dokter spesialis. Proses ini tentunya memerlukan
biaya yang cukup besar. Mengingat risiko kematian yang sangat tinggi, diperlukan
sebuah sistem yang mampu mendeteksi penyakit jantung secara akurat dan
dengan biaya yang lebih terjangkau. (Wibisono & Fahrurozi, 2021) Banyak dari
mereka enggan memeriksakan kondisi jantungnya karena terkendala oleh biaya
pengobatan yang tinggi, terbatasnya pelayanan pasien, kurangnya tenaga medis,
terutama dokter spesialis jantung, serta jam kerja dokter yang terbatas. Penyakit
jantung sering kali tidak disadari oleh penderitanya, sehingga ketika terdeteksi,
kondisinya sudah parah dan bahkan bisa berujung pada kematian. Oleh karena itu,
dibutuhkan sebuah teknologi yang dapat meniru cara berpikir manusia, seperti
teknologi kecerdasan buatan. (Dona et al., 2021)

Beberapa metode klasifikasi yang sering digunakan meliputi Naive Bayes,
K-Nearest Neighbor, Decision Tree, Random Forest, dan Support Vector
Machines. Pada penelitian yang dilakukan oleh (Retnasari & Rahmawati, 2017)
yang berjudul “Diagnosa prediksi penyakit jantung dengan model algoritma Naive
Bayes dan algoritma C4.5” hasil penelitian tersebut menunjukkan bahwa
algoritma Naive Bayes untuk prediksi penyakit jantung mendapatkan nilai akurasi
86,67% dan algoritma C4.5 mendapatkan nilai 83,70%. Kemudian penelitian yang
dilakukan oleh (Hardiani & Putri, 2024) yang berjudul “Implementasi Metode
Naive Bayes Classifier Untuk Klasifikasi Stunting Pada Balita” hasil penelitian
tersebut menunjukkan bahwa algoritma Naive Bayes untuk prediksi penyakit
jantung mendapatkan nilai presisi sebesar 85%, nilai recall sebesar 91%, dan nilai

akurasi sebesar 80%. Dari beberapa penelitian terdahulu memiliki kemampuan



klasifikasi yang baik dan algoritma ini telah terbukti memberikan hasil akurasi
yang baik dalam berbagai studi sebelumnya.

Naive Bayes Classifier adalah metode klasifikasi berbasis probabilistik
yang sederhana, yang menghitung probabilitas dengan mempertimbangkan
frekuensi dan kombinasi nilai dari dataset yang tersedia. Algoritma ini didasarkan
pada teorema Bayes dan mengasumsikan bahwa setiap atribut bersifat independen
atau tidak saling bergantung terhadap nilai pada variabel kelas (Sahar, 2020).
Penelitian ini menggunakan Framework CRISP-DM yang merupakan suatu
pendekatan terstruktur untuk pengelolaan dan pemodelan data, yang mencakup
tahapan-tahapan yang sistematis mulai dari pemahaman bisnis, pemahaman data,
persiapan data, pemodelan, evaluasi, hingga penerapan model. Kerangka kerja ini
dirancang untuk membantu dalam proses eksplorasi dan analisis data secara
efisien, terutama dalam proyek data mining dan machine learning (Hardiani &
Putri, 2024).

Oleh karena itu, penelitian ini bertujuan untuk mengembangkan model
klasifikasi penyakit jantung berbasis Naive Bayes Classifier yang berjudul
“Klasifikasi Penyakit Jantung Menggunakan Metode Naive Bayes Classifier”.
Dataset yang digunakan dalam penelitian ini berasal dataset publik dari Kaggle
terdiri dari 919 data yang akan divalidasi dengan dokter. Pendekatan penelitian ini
diharapkan dapat memberikan pemahaman yang lebih baik mengenai efektivitas
algoritma dalam menganalisis data penyakit jantung, serta menentukan metode
yang paling optimal berdasarkan metrik evaluasi tertentu. Dengan demikian, hasil

penelitian ini dapat berkontribusi dalam pengembangan metode klasifikasi yang



lebih akurat dan efisien, serta menjadi referensi bagi penelitian lanjutan di bidang
kesehatan berbasis teknologi.
B. Rumusan Masalah
Berdasarkan permasalahan yang telah diuraikan dalam latar belakang,

penulis merumuskan masalah penelitian ini sebagai berikut:

1. Bagaimana membangun model klasifikasi penyakit jantung

menggunakan algoritma Naive Bayes Classifier?

2. Bagaimana mengukur akurasi hasil kinerja model Naive Bayes

Classifier dalam mengklasifikasikan risiko penyakit jantung ?

C. Batasan Masalah
Adapun batasan masalah dalam penelitian ini adalah sebagai berikut:

1. Dataset publik yang diperoleh dari Kaggle akan melalui proses
validasi / verifikasi oleh dokter guna memastikan bahwa atribut
yang digunakan relevan dengan kondisi klinis penyakit jantung.

2. Penelitian difokuskan pada klasifikasi jenis penyakit jantung,
bukan prediksi tingkat keparahan.

3. Penelitian menggunakan algoritma Naive Bayes Classifier dan
tidak membandingkan dengan algoritma lain.

4. Penelitian ini tidak mencakup pengembangan aplikasi atau
implementasi sistem berbasis model yang dihasilkan.

D. Tujuan Penelitian
Tujuan penelitian terkait klasifikasi penyakit jantung menggunakan

metode Naive Bayes Classifier dirumuskan sebagai berikut:



. Membuat model klasifikasi guna mengenali jenis penyakit jantung

dengan memanfaatkan dataset publik dari Kaggle yang telah
melalui proses validasi dokter.

Menggunakan algoritma Naive Bayes Classifier sebagai metode
utama dalam proses klasifikasi penyakit jantung.

Melakukan evaluasi terhadap performa model melalui metrik
pengukuran seperti akurasi, presisi, recall, dan F1-score.
Memberikan  sumbangsih  ilmiah  dalam  pengembangan
pemanfaatan data mining dan kecerdasan buatan untuk analisis di

bidang kesehatan, khususnya penyakit jantung.

E. Manfaat Penelitian

Manfaat penelitian mengenai klasifikasi penyakit jantung menggunakan

metode Naive Bayes Classifier dapat dirumuskan sebagai berikut:

1.

Menyediakan sistem berbasis data yang dapat membantu tenaga
medis dalam mengidentifikasi jenis penyakit jantung berdasarkan

gejala.

. Memberikan kontribusi dalam pemanfaatan data wawancara

sebagai sumber informasi dalam pengembangan sistem klasifikasi
di bidang kesehatan.
Menjadi referensi akademik terkait penerapan algoritma Naive

Bayes pada data berbasis teks dalam bidang medis.



F. Sistematika Penulisan

Agar jelas dan mudah dipahami, maka penulis memberikan rangkuman
dari pembuatan proposal ini untuk memberikan gambaran pokok, sebagai berikut :
BAB I PENDAHULUAN
Berisi latar belakang, rumusan masalah, tujuan penelitian, manfaat penelitian,
batasan penelitian, dan sistematika penulisan.
BAB II TINJAUAN PUSTAKA
Berisi teori-teori yang mendukung penelitian ini, seperti algoritma klasifikasi,
Naive Bayes, dan machine learning.
BAB III METODE PENELITIAN
Berisi penjelasan mengenai metode yang digunakan dalam penelitian ini, seperti
metode pengumpulan data, analisis data, dan pengembangan sistem.
BAB IV JADWAL PELAKSANAAN

Berisi waktu jadwal pelaksanaan penelitian yang akan dilaksanakan.



A.

BAB VI
KESIMPULAN DAN SARAN

Kesimpulan

1.

Dalam penelitian ini, sistem klasifikasi penyakit jantung berhasil
dirancang dengan memanfaatkan metode Naive Bayes Multi-Class
yang dipadukan dengan teknik stacking (GaussianNB, ComplementNB,
dan BernoulliNB). Hasil pengujian menunjukkan bahwa model mampu
menangkap pola-pola relevan dari data klinis pasien secara efektif serta
menghasilkan prediksi yang konsisten dan andal.

Model Stacked Naive Bayes v6 pada penelitian ini berhasil
memperoleh akurasi sekitar 85,26%, menunjukkan bahwa model
mampu mengidentifikasi sebagian besar kategori penyakit jantung
dengan baik. Peningkatan kinerja tersebut tidak lepas dari proses
feature engineering, normalisasi, serta penyeimbangan data yang
memberikan kontribusi signifikan terhadap kualitas prediksi.

Hasil pengujian memperlihatkan bahwa model mampu mengenali
beberapa kategori penyakit jantung dengan akurasi tinggi, seperti
Angina, Arteri Koroner, dan Cardiomyopathy. Meski demikian,
beberapa kelas dengan jumlah data yang terbatas—seperti Aritmia—

masih menunjukkan kesalahan klasifikasi. Kondisi ini umum terjadi
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pada model multi-kelas dan dapat ditingkatkan melalui penambahan
atau pemerataan jumlah data pada kelas terkait.

4. Sistem yang dibangun tidak hanya mampu mengklasifikasikan jenis
penyakit, tetapi juga menyediakan fitur prediksi interaktif, pencarian
berdasarkan nama penyakit, serta evaluasi model melalui confusion
matrix dan grafik metrik performa. Dengan fitur tersebut, sistem
berfungsi tidak hanya sebagai alat prediksi, tetapi juga sebagai sarana
edukasi dan analisis bagi pengguna.

Saran

1. Menambah Jumlah Data Pasien

Untuk meningkatkan akurasi dan kestabilan prediksi pada seluruh kelas

penyakit jantung, jumlah data yang digunakan sebaiknya diperbanyak.

Variasi data seperti usia, tekanan darah, kadar kolesterol, detak jantung,

serta karakteristik klinis lainnya juga perlu diperluas. Dengan dataset yang

lebih besar dan beragam, model dapat mempelajari lebih banyak pola
nyata sehingga risiko kesalahan klasifikasi dapat diminimalkan.
2. Menguji Model Klasifikasi yang Lebih Unggul

Pada tahap pengembangan berikutnya, disarankan untuk mencoba

algoritma yang lebih canggih seperti Random Forest, XGBoost, SVM, atau

Deep Neural Network. Model-model tersebut biasanya lebih mampu

menangkap pola non-linear dan berpotensi meningkatkan akurasi,

terutama pada kelas penyakit dengan jumlah data yang terbatas.

3. Mengoptimalkan Teknik Balancing dan Feature Engineering
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Selain SMOTE dan SMOTETomek, metode penyeimbangan lain seperti
ADASYN atau Borderline-SMOTE dapat dipertimbangkan. Pada bagian
rekayasa fitur, penambahan fitur baru seperti interaksi antar variabel, rasio
fisiologis, atau fitur statistik lainnya dapat memperkuat kemampuan model
dalam mengenali pola penyakit jantung.

. Pengembangan Sistem Menjadi Aplikasi Sebenarnya

Sistem ini berpeluang besar untuk dikembangkan menjadi aplikasi web
atau mobile sehingga dapat digunakan oleh masyarakat maupun tenaga
medis sebagai alat analisis awal kondisi jantung. Namun demikian,
prediksi dari sistem tetap harus dianggap sebagai pendukung, bukan alat
diagnosis utama.

. Bekerja Sama dengan Dokter Spesialis Jantung

Untuk meningkatkan validitas klinis, pengembangan lanjutan sebaiknya
dilakukan dengan keterlibatan dokter spesialis jantung. Masukan dari ahli
dapat membantu menyempurnakan logika klasifikasi, meningkatkan
akurasi prediksi, dan membuat sistem lebih siap digunakan dalam konteks

medis sebagai alat bantu pengambilan keputusan.
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