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Abstract  

COVID-19 is a disease caused by coronavirus 2 (SARS-CoV-2). This virus belongs to the group of viruses that infect the 

respiratory system. Furthermore, the rapid rate of spread has made several countries implement a policy of implementing a 

lockdown to prevent the spread of this virus. In Indonesia, the government implemented the policy of "Pemberlakuan 

Pembatasan Kegiatan Masyarakat (PPKM)" to suppress the spread of this virus. Based on data from the Task Force for the 

Acceleration of Handling COVID-19 of the Republic of Indonesia, the number of confirmed positive cases as of August 6, 2021 

is 3,568,331 people with a death toll of 102,375. The existence of the COVID-19 vaccine is currently under threat, this is due 

to the emergence of new variants of the COVID-19 virus. The RT-PCR method as the main standard used throughout the world 

in detecting this virus has a fairly high specificity, which is around 95 percent, which is a manual process that can only be 

done by health workers. In addition, this test takes a long time and the number of testing facilities is limited. The presence of 

X-ray scanning machines in hospitals can be used to increase the availability of COVID-19 testing facilities. The thoracic x-

ray image generated by the scanner can be used to detect the virus easily, quickly and precisely. In this study, a website-based 

system was designed to detect the COVID-19 virus in thoracic x-ray images using a convolutional neural network algorithm. 

The results obtained show that this system is able to classify chest x-ray images into three classes, namely COVID-19, Viral 

Pneumonia, and normal. The accuracy value obtained is 89.6% and the F1 value is 87.9%. 

Keywords: COVID-19; X-ray image; Convolutional Neural Network (CNN); 

Abstrak 

COVID-19 adalah penyakit yang disebabkan oleh coronavirus 2 (SARS-CoV-2).  Virus ini merupakan kelompok virus yang 

menginfeksi sistem pernapasan, Penyebarannya yang cepat membuat beberapa negara menerapkan kebijakan pemberlakuan 

lockdown untuk mencegah penyebaran virus Corona. Di Indonesia sendiri, pemerintah menerapkan kebijakan Pemberlakuan 

Pembatasan Kegiatan Masyarakat (PPKM) untuk menekan penyebaran virus ini. Berdasarkan data dari Gugus Tugas 

Percepatan Penanganan COVID-19 Republik Indonesia, jumlah kasus terkonfirmasi positif hingga 06 Agustus 2021 adalah 

sebanyak 3.568.331 orang dengan jumlah kematian 102.375 orang Melihat kondisi seperti ini, tentunya diperlukan perhatian 

lebih dalam penanganan COVID-19 ini. Keberadaan vaksin COVID-19 saat ini menjadi terancam, hal ini dikarenakan 

munculnya varian-varian baru dari virus COVID-19. Metode RT-PCR sebagai standar utama yang digunakan diseluruh dunia 

dalam mendeteksi virus ini memiliki spesifitas cukup tinggi yaitu sekitar 95 persen merupakan sebuah proses manual yang 

hanya dapat dilakukan oleh para tenaga kesehatan. Selain itu pengujian ini membutuhkan waktu yang cukup lama serta jumlah 

fasilitas pengujian yang terbatas. Keberadaan mesin pemindai sinar-X di rumah sakit dapat digunakan untuk menambah 

ketersediaan fasilitas pengujian COVID-19. Citra x-ray toraks yang dihasilkan mesin pemindai tersebut dapat digunakan untuk 

mendeteksi virus tersebut dengan mudah, cepat dan tepat. Pada penelitian ini, dirancang sebuah sistem berbasis website untuk 

mendeteksi virus COVID-19 pada citra x-ray toraks menggunakan algoritma convolutional neural network. Hasil penelitian 

yang diperoleh menunjukan sistem ini mampu mengklasifikasikan citra x-rays toraks menjadi tiga kelas yaitu COVID-19, 

Pneumonia Viral, dan normal. Nilai akurasi yang diperoleh mencapai 89.6% dan dengan nilai F1 sebesar 87.9%.  

Kata kunci: COVID-19; citra x-ray; Jaringan Saraf Konvolusional; 

1. Pendahuluan  

COVID-19 merupakan salah satu jenis virus yang telah 

secara luas menyebar dan menyebabkan ribuan 

kematian pada setiap harinya. Pencegahan dini pada 

keberadaan virus ini menjadi salah satu metode untuk 

mencegah penyebaran makin meluas [1]. Jumlah pasien 

COVID-19 yang terus bertambah setiap harinya 
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membuat tenaga kesehatan di setiap negara dunia sangat 

kewalahan. Pengujian RT-PCR sebagai metode skrining 

standar untuk mendeteksi kasus COVID-19 merupakan 

proses manual yang menghabiskan waktu, melelahkan, 

dan rumit selain itu fasilitas pengujian ini memiliki 

keterbatasan dalam hal jumlah [2][3] Sehingga 

dibutuhkan sebuah sistem yang dapat mengindentifikasi 

keberadaan virus covid-19 dalam tubuh seseorang yang 

terinfeksi secara otomatis. 

Pada Oktober 2020, WHO menyatakan bahwa metode 

pemeriksaan dengan menggunakan citra x-ray rongga 

dada mampu secara efektif mendeteksi keberadaan virus 

Covid-19 dalam tubuh pasien [4]. Hasil yang diperoleh 

dari sebuah penelitian disebutkan bahwa penggunaan 

citra x-ray rongga dada lebih populer digunakan untuk 

mendeteksi virus COVID-19 jika dibandingkan dengan 

citra hasil CT [5][6]. Sejalan dengan hal tersebut, 

peralatan CT scan yang sangat mahal ditambah dengan 

kondisi jumlah yang terbatas terutama di negara 

berkembang, serta berbahaya bagi wanita hamil dan 

anak-anak yang mungkin menghadapi risiko kesehatan 

karena radiasinya yang berisiko tinggi [7].  

Peneliti lain menyebutkan bahwa hasil citra radiografi 

rongga dada merupakan salah satu metode yang dapat 

digunakan untuk mendiagnosis penyakit gangguan 

pernafasan atau pneumonia [8]. Metode ini merupakan 

metode klinis yang cepat, murah [9] dan umum 

digunakan [10][11]. Selain itu, metode ini memberikan 

dosis radiasi lebih rendah jika dibandingkan dengan 

diagnosis menggunakan computed tomography (CT) 

dan magnetic resonance imaging (MRI) [11].  Selain itu 

metode diagnosis ini membutuhkan pengetahuan dan 

pengalaman ahli [8]. Jauh lebih sulit untuk 

mendiagnosis menggunakan rontgen dada daripada 

modalitas pencitraan lain seperti CT atau MRI [11]. 

Pada umumnya pemeriksaan paru-paru menggunakan 

test Chest X-rays, karenakan pemeriksaan yang 

dilakukan relatif cepat, mudah dilakukan, dan lebih 

murah daripada test MRI dan CT-Scan [12] 

Hasil hasil citra Chest X-rays yang diperoleh  pada 

umumnya memiliki kualitas yang buruk, sehingga 

diperlukan teknik pengolahan citra untuk mendapatkan 

kualitas yang lebih baik. Salah satu metode yang dapat 

digunakan untuk meningkatkan kualitas citra adalah 

segmentasi. Segmentasi mampu memisahkan suatu 

objek tertentu dalam suatu citra, dimana objek tersebut 

memiliki intensitas, warna dan tekstur yang sama 

[13][14]. Saat ini, terdapat beberapa algoritma yang 

digunakan segmentasi citra digital, yang secara umum 

algoritma segmentasi dapat diklasifikasikan menjadi 

empat kategori, yaitu berbasis clustering [15][16], 

berbasis graph cut [17][18], berbasis jaringan syaraf 

[19][20], dan metode berbasis kontur aktif [21][22]. 

Deteksi tepi merupakan sebuah teknik yang digunakan 

untuk melakukan segmentasi pada sebuah citra digital 

[23][24]. Terdapat beberapa teknik deteksi tepi yaitu 

Robert, Prewitt, Sobel. Beberapa teknik tersebut 

merupakan disebut sebagai algoritma generasi pertama 

dari teknik deteksi tepi [25]. Pada perkembangannya 

algoritma deteksi tepi berkembang dan salah satu 

algoritma tersebut diberi nama Canny. Algoritma Canny 

merupakan algoritma deteksi tepi multi-tahap dan sangat 

cocok diterapkan pada citra digital yang memiliki noise 

[26]. Dibalik kelebihannya tersebut Algoritma Canny 

memiliki kekurangan yaitu Filter Gaussian yang 

digunakan untuk menghilangkan bagian noise terkadang 

juga menghilangkan bagian-bagian penting dari citra 

digital tersebut [27]. 

Bidang Ilmu Kecerdasan buatan (AI) telah banyak 

diterapkan dalam beberapa penelitian untuk melakukan 

diagnosis virus Covid-19, salah satunya adalah 

melakukan klasifikasi pada hasil foto rontgen dada atau 

gambar CT [28]. Beberapa algoritma klasifikasi yang 

telah digunakan sepert Fungsi Bayesian, Convolutional 

Neural Network (CNN), Support Vector Machine 

(SVM) dan Decision Tree (DT).  Namun, baru-baru ini 

ditemukan bahwa Algoritma CNN terbukti efektif dalam 

mengidentifikasi COVID-19 melalui klasifikasi gambar. 

[29]  

Pada penelitian sebelumnya telah dikaji berdasarkan 

pada hasil rontgen dada untuk mendeteksi COVID-19 

menggunakan algoritma CNN, dataset yang digunakan 

berjumlah 285 buah data. Penelitian ini menghasilkan 

akurasi yang tinggi yaitu 94,03% [30]. Selanjutnya 

peneliti lain menggunakan algoritma CNN dengan 

parallel dilatation covolution (PDCOVIDNet), diperoleh 

akurasi deteksi sebesar 96,58% [31] 

Sementara itu, Abbas mengusulkan dan memvalidasi 

jaringan saraf konvolusi yang peneliti menyebutknya 

sebagai DeTraC, dan digunakan untuk mendeteksi 

gambar rontgen dada pasien Covid-19. Hasil 

penelitiannya menunjukkan akurasi tinggi (93,1%) dan 

dengan sensitivitas 100% [32]. Peneliti Wang dkk. Juga 

mengembangkan model dengan menggunakan ResNet-

101 dan ResNet-151 untuk klasifikasi gambar rontgen 

dada berdasarkan tiga kelas, yaitu normal, COVID-19, 

dan pneumonia virus. Hasilnya menunjukkan bahwa 

akurasi kinerja 96,1% dicapai selama fase pengujian 

[33]. 

Selanjutnya, peneliti Azemin dkk. [34] menggunakan 

metode deep learning berdasarkan model ResNet-101 

CNN, yang digunakan untuk mendeteksi kelainan pada 

rontgen dada. Akurasi yang didapat dari metode ini 

hanya 71,9%. Pada penelitian lain menggunakan 

Algoritma CNN menggunakan model deep learning 

terlatih seperti ResNet50, VGG16, VGG19 dan 

DensNet121, dimana VGG16 dan VGG19 menunjukkan 

akurasi terbaik dan menunjukkan akurasi 99,3% [35]. 

Peneliti lain, yang menerapkan klasifikasi dengan empat 

kelas yaitu COVID-19, normal (sehat), pneumonia virus 
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dan pneumonia bakteri dengan menggunakan validasi 

silang 5 kali. Peneliti ini menggunakan lima model 

berbasis jaringan saraf convolutional pra-terlatih 

(ResNet50, ResNet101, ResNet152, InceptionV3 dan 

Inception-ResNetV2). Hasil penelitian memperlihatkan  

bahwa model ResNet50 yang telah dilatih sebelumnya 

memberikan kinerja klasifikasi tertinggi (akurasi 96,1% 

untuk Dataset-1, akurasi 99,5% untuk Dataset-2 dan 

akurasi 99,7% untuk Dataset-3) , 419. DOI: 

https://doi.org/10.3390/info11090419 

[36].  

Sebagaimana yang telah disampaikan pada bagian awal 

tulisan ini bahwa pengujian RT-PCR untuk pasien  

Covid-19 memiliki banyak kekurangan. Menurut para 

peneliti dari Johns Hopkins Medicine menemukan 

bahwa sebanyak 20% hasil pengujian dari RT-PCR 

memberikan hasil diagnosis yang salah [37]. Selain itu 

pengujian RT-PCR secara umum tidak bekerja dengan 

baik di luar kondisi ideal. Hal ini dibuktikan oleh para 

para peneliti di Foundation for Innovative New 

Diagnostics di Jenewa, Swiss. Hasilnya diperoleh bahwa 

nilai sensitivitas yang mencapai 100%. Namun ketika 

terjadi pada kondisi yang tidak ideal sensitivitas dari 

pengujian RT-PCR  hanya berkisar antara 66% hingga 

80% [38]. 

Pada penelitian lainnya diterapkan pendekatan deep 

learning dengan UNet++ model diperoleh hasil akurasi 

98.85% dengan menggunakan 51 pasien terkonfirmasi 

covid-19 di Wuhan University [39]. Selanjutnya pada 

penelitian lain dengan menggunakan 618 citra medis dan 

Jaringan ResNet 23 diperoleh akurasi 86.7% [40] 

Sehingga dalam penelitian ini, kajian ditekankan pada 

ruang lingkup desain sistem berbasis website yang dapat 

mendeteksi virus Covid-19 pada citra x-ray toraks 

menggunakan algoritma Convolutional Neural Network. 

Hasil penelitian ini ditujukan untuk meningkatkan 

ketersediaan fasilitas yang dapat digunakan untuk 

mendeteksi virus covid-19 secara cepat dan efisien. 

Sehingga penanganan pada pasien terdampak akan lebih 

efisien, serta keberadaan sistem ini juga dapat menutup 

kekurangan metode pengujian RT-PCR. Selain itu, hasil 

penelitian ini memberikan peluang untuk dapat 

diimplementasikan di daerah yang memliki jumlah 

tenaga kesehatan terbatas, sehingga dapat menjadi solusi 

dalam mengatasi jumlah pasien yang terpapar virus 

Covid-19 yang terus meningkat. 

2. Metode Penelitian 

2.1. Dataset 

Dataset sistem deteksi Covid-19 ini diambil dari basis 

data terbuka yaitu Paul Mooney, Gambar Rontgen Dada 

(Pneumonia) [41] dan Tawsifur Rahman, Database 

Radiografi COVID-19 [42]. Citra ini merupakan X-Rays 

toraks dengan yang terkategori Covid-19, Pneumonia 

Viral, dan Normal.  

Database ini berisi berbagai ukuran citra yaitu mulai 

dari 299 × 299 piksel hingga 1024 × 842 piksel. Citra 

yang diperoleh tersebut kemudian dinormalisasi sebagai 

bentuk pra-pemrosessan awal dengan cara diubah 

menjadi array satu dimensi dengan ukuran yang sama. 

Hal ini dilakukan karena citra yang diperoleh tersebut 

berasal dari sumber yang berbeda baik dalam hal 

kualitas maupun ukuran. Selain itu pendekatan ini 

diperlukan menghilangkan efek ukuran citra yang dapat 

mempengaruhi kinerja sistem [43] 

2.2. Desain Sistem 

Data Flow Diagram (DFD) merupakan diagram yang 

menggunakan notasi dalam bentuk simbol-simbol untuk 

menggambarkan aliran data pada suatu sistem. DFD 

sistem deteksi covid-19 berbasis website tampak pada 

Gambar 1.  

 

Gambar 1. DFD Sistem 

Gambar 1 memperlihatkan bahwa citra x-rays toraks 

yang diunggah oleh pengguna akan direspon oleh sistem 

dalam bentuk display citra dan hasil identifikasi citra 

tersebut yaitu normal, covid-19 atau viral pneumonia. 

Arsitektur sistem deteksi covid-19 berbasis website 

yang diusulkan dalam penelitian ini tampak pada 

Gambar 2. Sistem yang terdiri dari bagian frontend dan 

backend. Sebagaimana tampak pada Gambar 2 

pengguna akan berinteraksi dengan sistem melalui 

bagian frontend, yang dibangun dengan menggunakan 

pemrograman HTML, CSS dan Javascript. Citra yang 

diunggah oleh pengguna akan direspon oleh sistem 

dalam bentuk hasil identifikasi pada citra tersebut. Hasil 

identifikasi diberikan dalam bentuk teks berupa 

informasi kelas citra tersebut yaitu covid-19, pneumonia 

viral atau normal. Pada bagian backend, Algoritma 

Convolutional Neural Network (CNN) yang digunakan 

dibangun dengan menggunakan bahasa pemrograman 

python. Algoritma ini menggunakan arsitektur yang 

terdiri dari tiga lapisan konvolusi seperti tampak pada 

Gambar 3. Setiap lapisan diikuti dengan normalisasi 

batch, lapisan pooling  dan dropout. Bagian konvolusi 

akhir terhubung dengan 256 neuron di diakhiri oleh 

lapisan dengan tiga neuron sesuai dengan kriteria 

identifikasi yang diinginkan yaitu, yaitu Covid-19, 

normal, viral pneumonia. ReLU digunakan sebagai 
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fungsi aktivasi untuk setiap lapisan, dan softmax 

digunakan untuk lapisan padat akhir dan detail 

parameter untuk membangun model yang digunakan 

untuk setiap lapisan ditunjukkan pada Tabel 1.

 

Gambar 2. Arsitektur sistem deteksi covid-19 berbasis website 

Jumlah filter pada setiap lapisan convolutional dibuat 

secara bertingkat mulai dari 32 menjadi 128 menjadi 32, 

dengan langkah untuk setiap lapisan menjadi 3 × 3. 

Standarisasi input menggunakan teknik normalisasi 

batch dan untuk varians spasial menggunakan max 

pooling.  

Tabel  1.Parameter Sistem 

Layer (type) OutputShape Param 

conv2d (None,148,148,32) 896 
batch_normalization (None,148,148,32) 128 

max_pooling2d (None,74,74,32) 0 

Dropout (None,74,74,32) 0 

conv2d (None,72,72,128) 36992 

batch_normalization (None,72,72,128) 512 

max_pooling2d (None,36,36,128) 0 
Dropout (None,36,36,128) 0 

conv2d (None,34,34,32) 36896 

batch_normalization (None,34,34,32) 128 
max_pooling2d (None,17,17,32) 0 

Dropout (None,17,17,32) 0 

Flatten (None,9248) 0 
Dense (None,256) 2367744 

batch_normalization (None,256) 1024 

Dropout (None,256) 0 
Predictions (None,3) 771 

Model yang dihasilkan ini dilatih dengan menggunakan 

sejumlah data yaitu 90 kategori Covid-19, 89 kategori 

viral pneumonia, dan 90 kategori normal, dengan setiap 

gambar diubah ukurannya menjadi tinggi dan lebar 150 

kali 150 piksel. 

 

 

Gambar 3. Arsiteksir CNN 

 

 
Gambar 4. Skema prosedur validasi 

Metode validasi digunakan pada penelitian ini adalah 

validasi silang 5 kali, seperti tampak pada Gambar 4. 

Validasi model yang dilakukan bertujuan untuk 

mengukur kinerja model dalam kemampuannya untuk 

melakukan prediksi pada kelas data yang diujikannya. 

Sehingga kita dapat mengetahui kinerja model dan 

dengan hal tersebut dapat membantu kita untuk 

mengoptimalkan parameter pada model itu sendiri 

sehingga model jauh lebih akurat. 

3.  Hasil dan Pembahasan 

Sistem deteksi covid-19 divisualkan dalam bentuk 

aplikasi berbasis berbasis website, seperti tampak pada 

Gambar 5. Aplikasi ini dibangun dengan menggunakan 

bahasa pemrograman python versi 3.8. Aplikasi web 

dibangun dari kombinasi objek dalam bentuk push 

button, sumbu (grafik), panel, dan teks statis.  Aplikasi 

berbasis website ini akan memberikan hasil identifikasi 

pada citra x-rays toraks. Aplikasi ini memiliki dua panel 

utama yaitu panel untuk menampilkan citra x-ray dan 

panel kedua untuk menampilkan hasil identifikasi pada 

citra x-rays tersebut .
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Gambar 5. Sistem deteksi Covid-19 berbasis website 

Fungsi yang digunakan untuk mengunggah citra x-rays 

toraks digunakan fungsi javascript berikut:  

 

Fungsi unggah citra 
function fileDragHover(e) { 
  // prevent default behaviour 
  e.preventDefault(); 
  e.stopPropagation(); 
  fileDrag.className = e.type === "dragover" ? 
"upload or dragover" : "upload"; 
} 
 
function fileSelectHandler(e) { 
  // handle file selecting 
  var files = e.target.files || 
e.dataTransfer.files; 
  fileDragHover(e); 
  for (var i = 0, f; (f = files[i]); i++) { 
    previewFile(f); 
  } 
} 

Berdasarkan fungsi tersebut, selama berinteraksi dengan 

sistem pengguna dapat mengunggah citra x-rays toraks 

dapat dilakukan melalui dua metode. Metode pertama 

dilakukan dengan cara drag and drop langsung pada file 

citra tersebut dan metode yang kedua dilakukan dengan 

cara penelusuran pada direktori yang tersedia. 

Penelusuran ini akan terbatas pada file citra yang 

berekstensi ekstensi “. *.gif”, “*.bmp”, “*.tif”, “*.png”, 

dan “*.gif”. 

 

Selain itu, aplikasi memiliki fungsi konversi citra seperti 

berikut:  

 

Fungsi konversi citra 
def transimg(img, path_list): 
    out = [] 

    for img_path in path_list: 
    img_ =image.load_img(img_path, 
target_size=(150, 150)) 
    x = image.img_to_array(img_) 
    x = np.expand_dims(x, axis=0) 
    x = x / 255 
    x = x.reshape(1,150, 150,3) 
return x 

 

Fungsi hasil prediksi 
def predict(image_data, model):   
    size = (150,150)     
    ... 
    image = np.asarray(image) 
    img=cv2.cvtColor(image, cv2.COLOR_BGR2RGB) 
    .... 
    img_rshp = img_resize[np.newaxis,...] 
    predict = model.predict(img_rshp) 
    y_classes = prediction.argmax(axis=-1) 
    return predict, y_classes 
 
prediction = predict(uploadedImage,model)[0] 

if np.argmax(prediction) == 0: 
   write("COVID-19") 
elif np.argmax(prediction) == 1: 
   write("Normal") 
else: 

   write("Viral Pneumonia") 

 

Fungsi konversi citra digunakan sebagai bagian pra-

pemrosesan. Fungsi ini digunakan untuk mendapatkan 

citra array satu dimensi dengan ukuran yang sama. Hal 

dilakukan dengan tujuan menghilangkan efek ukuran 

citra yang dapat mempengaruhi kinerja sistem [43]. 

Fungsi hasil prediksi akan mengidentifikasi kondisi citra 

x-rays toraks yang diunggah oleh pengguna berdasarkan 

model CNN yang diperoleh. Hasil identifikasi berupa 

kondisi Covid-19, normal atau viral pneumonia 

ditujukan dalam bentuk teks, seperti pada Gambar 6.
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Gambar 6. Purwarupa deteksi dini covid-19  

  
(a) (b) 

Gambar 7. (a) Grafik akurasi training dan validasi (b) Grafik loss training dan validasi 

Database citra x-ray yang digunakan dalam sistem 

deteksi covid-19 ini dibagi kedalam bagian yaitu data 

pelatihan (training),  data validasi (validation), dan data 

pengujian (testing). Pembagian tersebut dibuat dengan 

persentase 60% untuk data pelatihan, 20% untuk data 

validasi, dan 20% untuk data pengujian. Proses pelatihan 

dimulai dengan laju kecepatan belajar (learning rate) 

sebesar 0.001. Tingkat pembelajaran awalnya diatur ke 

0.0001 serta pengaturan dengan melakukan 

pengurangan kecepatan belajar dengan faktor pengali 

sebesar 0.5 jika akurasi validasi tidak meningkat. 

Jumlah epoch yang digunakan sebanyak 20 epoch. Loss 

function yang digunakan adalah mean squared error 

(MSE). Gambar 7 (a) dan (b) menunjukkan grafik loss 

function dan akurasi pada saat pelatihan menggunakan 

Adam optimizer. Hasil akhir dari loss function adalah 

0,0210 sedangkan nilai dari validation loss sebesar 

0,0409. Hal ini menunjukkan adanya overfitting pada 

model yang mengindikasikan tingginya variasi pada 

data pelatihan.  

Table 2. Performa model pada tahap evaluasi 

Fold Preci- 

ssion 

Recall F1-

Score 

Accuracy 

Fold-1 86,7 84,2 86,7 89,3 

Fold-2 85,4 83,8 87,8 90,6 

Fold-3 87,5 85,6 87,8 89,7 

Fold-4 85.7 83.3 88,7 88,7 

Fold-5 88,4 86,4 88,5 89,9 

Rata-rata 87 85 87.9 89.6 
 

Pada tahap pengujian model diuji dengan menggunakan 

berdasarkan database citra x-ray yang berisi 90 citra       

x-ray covid-19, 120 citra x-ray viral pneumonia, dan 100 

citra x-ray normal. Metode validasi silang 5 kali (5-fold 

cross validation) yang digunakan pada tahap evaluasi 

membagi 80% citra x-ray sebagai data pelatihan dan 

20% persennya digunakan sebagai data pengujian. 

Performa model pada tahap evaluasi ini sebagaimana 

ditunjukan pada Tabel 2. Berdasarkan Tabel 2 tersebut 

tampak bahwa model ini juga menunjukan kinerja yang 

baik. 

 

Gambar 7. Confussion matrix kinerja model pada tahap 

pengujian 

Gambar 7 menunjukan Confusision Matrix yang 

menunjukan kinerja model pada tahap pengujian. 
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Berdasarkan gambar tersebut menunjukan bahwa model 

memiliki nilai akurasi mencapai 90.89%.  Hal ini 

menunjukan bahwa  model yang digunakan berhasil 

melakukan identifikasi pada citra x-ray berdasarkan 

kelas yang ada yaitu covid-19, normal dan viral 

pneumonia. 

4.  Kesimpulan 

Kehadiran sistem yang mudah digunakan serta mampu 

secara efektif dan efisien mendeteksi virus covid-19 

multak diperlukan, ditengah keterbatasan jumlah 

fasilitas pengujian standar serta menurunnya tingkat 

efektivitas vaksin covid-19 dengan banyak hadirnya 

varian baru virus tersebut. Sistem deteksi virus covid-19 

berbasis website yang dihasilkan pada penelitian ini 

merupakan sebuah sistem yang mudah untuk digunakan. 

Berbasis pada citra yang dihasilkan dari mesin pemindai 

x-rays yang banyak ditemukan dirumah sakit serta 

melalui konsep kecerdasan buatan dengan menggunakan 

algoritma Convolutional Neural Network (CNN) sistem 

ini dapat digunakan oleh siapapun. Hasil pengujian 

menunjukan bahwa capaian nilai akurasi sebesar 

90.89%, sedangkan capaian nilai akurasi yang diperoleh 

mencapai 89.6% dan dengan nilai F1 sebesar 87.9% 

diperoleh pada tahap validasi. Hasil tersebut 

menunjukan bahwa sistem ini memiliki kinerja yang 

baik dalam melakukan identifikasi citra x-ray menjadi 

tiga kelas yaitu covid-19, normal dan viral pneumonia. 
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