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Penelitian ini bertujuan untuk mengembangkan sistem prediksi risiko diabetes 

berbasis web menggunakan algoritma Random Forest. Sistem dikembangkan untuk 

membantu pengguna dalam melakukan prediksi risiko diabetes berdasarkan gejala 

klinis yang dialami. Data yang digunakan berasal dari dataset Early Stage Diabetes 

Risk Prediction yang terdiri dari 520 data dengan 16 fitur gejala klinis. Metode 

Random Forest dipilih karena memiliki kemampuan klasifikasi yang baik serta 

mampu mengidentifikasi tingkat pengaruh masing-masing fitur melalui analisis 

feature importance. Sistem diimplementasikan menggunakan bahasa pemrograman 

Python dan framework Streamlit sehingga dapat diakses melalui antarmuka web 

yang interaktif dan mudah digunakan. Hasil pengujian menunjukkan bahwa model 

Random Forest memperoleh nilai akurasi sebesar 99,04%, precision sebesar 99%, 

recall sebesar 99%, dan F1-score sebesar 99%. Analisis feature importance 

menunjukkan bahwa gejala Polyuria dan Polydipsia merupakan faktor yang paling 

berpengaruh terhadap hasil prediksi. Selain itu, hasil validasi pakar menunjukkan 

bahwa sistem mampu menghasilkan prediksi yang sesuai dengan penilaian tenaga 

kesehatan. Dengan demikian, sistem yang dikembangkan dapat digunakan sebagai 

alat bantu untuk melakukan prediksi risiko diabetes secara cepat dan memberikan 

informasi mengenai faktor risiko utama yang memengaruhi hasil prediksi. 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

A. Latar Belakang 

Diabetes Melitus (DM) merupakan salah satu penyakit tidak 

menular yang terus mengalami peningkatan jumlah kasus dari tahun ke 

tahun. Berdasarkan laporan World Health Organization (WHO) tahun 2022, 

diabetes menyebabkan sekitar 1,6 juta kematian secara langsung, dan 

hampir setengahnya terjadi pada kelompok usia di bawah 70 tahun(World 

Health Organization, 2024). Angka tersebut menunjukkan bahwa diabetes 

masih menjadi masalah kesehatan yang serius dan memerlukan perhatian 

khusus. 

Diagnosis diabetes umumnya dilakukan melalui pemeriksaan 

laboratorium, seperti tes kadar gula darah atau HbA1c. Pemeriksaan 

tersebut membutuhkan fasilitas kesehatan yang memadai dan biaya tertentu, 

sehingga tidak semua orang dapat melakukannya secara rutin(Echouffo-

Tcheugui & Selvin, 2021). Kondisi ini membuat sebagian masyarakat baru 

mengetahui kondisi diabetesnya ketika gejala sudah cukup berat atau ketika 

komplikasi mulai muncul. 

Padahal, sebelum diagnosis medis dilakukan, penderita diabetes 

biasanya sudah menunjukkan beberapa gejala awal yang dapat menjadi 

tanda risiko, seperti sering merasa haus, sering buang air kecil, mudah lelah, 

penurunan berat badan tanpa sebab, atau gangguan penglihatan(Elsayed et 

al., 2023). Gejala-gejala ini sering dianggap sebagai keluhan ringan 

sehingga tidak banyak diperhatikan. Pemanfaatan gejala klinis sebagai 

indikator awal berpotensi membantu proses deteksi dini sebelum dilakukan 

pemeriksaan medis lanjutan. 

Dengan berkembangnya pengolahan data, sekarang gejala-gejala 

yang muncul pada pasien bisa dianalisis menggunakan metode machine 

learning. Teknologi ini mampu belajar dari pola data dan melihat hubungan 
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antar gejala yang mungkin tidak terlihat secara langsung(Esteva et al., 

2019). Dengan cara ini, machine learning dapat membantu memberikan 

perkiraan awal apakah seseorang berisiko mengalami diabetes. Model 

seperti ini tidak menggantikan pemeriksaan dokter, tetapi bisa menjadi alat 

bantu untuk skrining awal sebelum dilakukan tes medis yang lebih 

lengkap(Sidey-Gibbons & Sidey-Gibbons, 2019). 

Melalui pemanfaatan data gejala klinis dan metode machine 

learning, proses perkiraan risiko diabetes dapat dilakukan dengan lebih 

cepat dan tanpa harus bergantung pada pemeriksaan laboratorium(Li et al., 

2021). Pendekatan ini memberikan peluang untuk membantu masyarakat 

mengenali risiko lebih awal sebelum mendapat diagnosis medis yang pasti. 

Berdasarkan alasan tersebut, penelitian ini difokuskan pada pembangunan 

model prediksi risiko diabetes dengan memanfaatkan gejala klinis sebagai 

sumber data utama(Topol, 2019). 

Secara fundamental, peningkatan prevalensi diabetes melitus yang 

disertai tingginya angka kematian usia produktif menunjukkan adanya 

kesenjangan antara kebutuhan deteksi dini dan keterjangkauan layanan 

diagnosis medis yang ada. Ketergantungan pada pemeriksaan laboratorium 

sebagai standar diagnosis, meskipun akurat, masih menghadapi kendala 

akses, biaya, dan kesadaran masyarakat, sehingga berpotensi menyebabkan 

keterlambatan penanganan dan meningkatnya risiko komplikasi. Di sisi lain, 

keberadaan gejala klinis awal yang muncul sebelum diagnosis medis 

memberikan peluang untuk dimanfaatkan sebagai indikator skrining awal 

yang lebih mudah dijangkau. Perkembangan teknologi pengolahan data dan 

machine learning memungkinkan pemanfaatan pola hubungan antar gejala 

klinis secara sistematis dan objektif, sehingga dapat mendukung proses 

identifikasi risiko diabetes secara lebih cepat dan efisien. Oleh karena itu, 

pendekatan berbasis machine learning yang memanfaatkan data gejala klinis 

menjadi relevan dan mendesak untuk dikembangkan sebagai solusi 
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pendukung deteksi dini, guna membantu pengambilan keputusan awal 

sebelum dilakukan pemeriksaan medis lanjutan secara komprehensif. 

B. Identifikasi Masalah 

Berdasarkan latar belakang yang telah dijelaskan, beberapa 

permasalahan yang dapat diidentifikasi adalah sebagai berikut: 

1. Diagnosis diabetes membutuhkan pemeriksaan laboratorium, yang tidak 

selalu mudah diakses oleh masyarakat karena faktor biaya, waktu, dan 

ketersediaan fasilitas kesehatan. 

2. Gejala awal diabetes sering dianggap keluhan ringan, sehingga tidak 

dimanfaatkan sebagai indikator untuk memperkirakan risiko sejak dini. 

3. Banyak penderita diabetes yang terlambat mengetahui kondisinya, 

karena pemeriksaan tidak dilakukan secara rutin dan gejalanya sering 

tidak disadari. 

C. Rumusan Masalah 

Berdasarkan identifikasi masalah yang telah dijelaskan, maka 

rumusan masalah dalam penelitian ini adalah sebagai berikut: 

1. Bagaimana membangun dan mengevaluasi model prediksi risiko 

diabetes menggunakan data gejala klinis dengan pendekatan machine 

learning? 

2. Bagaimana mengimplementasikan model prediksi tersebut ke dalam 

aplikasi berbasis web sebagai sarana skrining awal risiko diabetes yang 

mudah diakses oleh pengguna? 

D. Batasan Masalah 

Berdasarkan rumusan masalah yang telah ditetapkan, maka batasan masalah dalam 

penelitian ini adalah sebagai berikut: 

1. Dataset yang digunakan dalam penelitian ini merupakan dataset publik yang 

berisi data gejala klinis diabetes, dengan atribut berupa gejala subjektif 

seperti rasa haus berlebih (polydipsia), frekuensi buang air kecil (polyuria), 

mudah lelah, penurunan berat badan tanpa sebab, gangguan penglihatan, 

dan gejala klinis lain yang tersedia pada dataset tersebut. 
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2. Penelitian ini tidak menggunakan data hasil pemeriksaan laboratorium, 

seperti kadar gula darah, HbA1c, atau parameter medis objektif lainnya, 

sehingga prediksi risiko sepenuhnya didasarkan pada data gejala klinis yang 

bersifat non-invasif. 

3. Data yang dianalisis dibatasi pada rentang usia pasien antara 16 hingga 90 

tahun sesuai dengan karakteristik dataset, sehingga hasil penelitian tidak 

digeneralisasikan untuk kelompok usia di luar rentang tersebut. 

4. Penelitian ini hanya berfokus pada prediksi risiko diabetes sebagai bentuk 

skrining awal, bukan untuk tujuan diagnosis medis, sehingga hasil prediksi 

tidak dimaksudkan untuk menggantikan peran tenaga kesehatan atau 

keputusan klinis. 

5. Metode yang digunakan dalam penelitian ini dibatasi pada pendekatan 

machine learning dengan algoritma Random Forest sebagai model utama 

untuk membangun sistem prediksi risiko diabetes. 

6. Tahapan pengolahan data dibatasi pada proses dasar, meliputi pembersihan 

data (data cleaning), penanganan nilai kategorikal melalui proses encoding, 

serta pembagian data menjadi data latih dan data uji. 

7. Penelitian ini mencakup analisis feature importance yang dihasilkan oleh 

algoritma Random Forest untuk mengetahui kontribusi masing-masing 

gejala klinis terhadap hasil prediksi risiko diabetes. 

8. Pengembangan aplikasi berbasis web hanya difokuskan sebagai sarana 

implementasi model dan visualisasi hasil prediksi, bukan sebagai penelitian 

pengembangan sistem atau rekayasa perangkat lunak secara mendalam. 

9. Evaluasi performa model dibatasi pada penggunaan metrik evaluasi 

klasifikasi standar, yaitu akurasi, presisi, recall, F1-score, dan metrik 

relevan lainnya yang sesuai dengan karakteristik data klasifikasi. 

10. Penelitian ini tidak mencakup analisis faktor eksternal seperti pola makan, 

aktivitas fisik, riwayat keluarga, maupun gaya hidup, karena variabel 

tersebut tidak tersedia dalam dataset yang digunakan. 
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11. Interpretasi hasil dan kesimpulan penelitian dibatasi pada fitur-fitur yang 

terdapat dalam dataset, sehingga temuan penelitian hanya berlaku pada 

konteks data gejala klinis yang digunakan. 

E. Tujuan Penilitian 

Berdasarkan rumusan dan pembatasan masalah diatas, maka tujuan 

penelitian ini adalah: 

1. Membangun dan mengevaluasi model prediksi risiko diabetes berbasis 

machine learning menggunakan data gejala klinis. 

2. Mengimplementasikan model prediksi risiko diabetes ke dalam aplikasi 

berbasis web sebagai alat bantu skrining awal bagi pengguna. 

F. Manfaat Penilitian 

Berdasarkan tujuan dan rumusan masalah yang telah ditetapkan, 

manfaat dari penelitian ini dapat dijabarkan sebagai berikut: 

1. Manfaat Teoritis 

a. Penelitian ini diharapkan dapat menambah referensi ilmiah dalam 

bidang data mining dan machine learning, khususnya pada 

penerapan metode prediksi risiko penyakit diabetes berdasarkan 

gejala klinis. 

b. Hasil penelitian ini diharapkan dapat memberikan pemahaman 

mengenai pola hubungan antar gejala klinis yang berpengaruh 

terhadap risiko diabetes, sehingga dapat menjadi dasar 

pengembangan model prediksi serupa pada penelitian selanjutnya. 

c. Penelitian ini diharapkan dapat menjadi bahan rujukan bagi peneliti 

lain dalam mengembangkan pendekatan prediksi penyakit berbasis 

data non-laboratorium. 

2. Manfaat Praktis 

a. Penelitian ini diharapkan dapat membantu masyarakat dalam 

mengenali risiko diabetes sejak dini melalui gejala klinis yang 

dialami, sehingga mendorong kesadaran untuk melakukan 

pencegahan atau pemeriksaan medis lebih lanjut. 
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b. Sistem prediksi yang dihasilkan diharapkan dapat digunakan sebagai 

alat bantu skrining awal, terutama pada kondisi ketika pemeriksaan 

laboratorium belum dapat dilakukan secara rutin. 

c. Hasil penelitian ini diharapkan dapat memberikan dukungan bagi 

tenaga kesehatan dalam proses pengambilan keputusan awal terkait 

risiko diabetes berdasarkan informasi gejala pasien. 
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