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Abstract: The use of information technology in patient health services in hospitals will never 

be separated to achieve efficiency and time effectiveness. In the health sector, the use of 

technology is still very much needed, let alone its use. In the treatment of cancer, many efforts 

have been made by patients from prevention, screening (early detection), diagnosis, and 

treatment. With expert methods are expected to help in providing recommendations in the 

treatment of cancer. The expert system will read the inputted symptoms to be able to make 

recommendations in dealing with cancer. The OMT method is an object-based approach 

methodology that uses use case tools in building software. 
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Abstrak: Penggunaan teknologi informasi dalam pelayanan kesehatan pasien pada rumah sakit 

tidak akan pernah terlepas untuk mencapai efisensi dan efektif waktu. Dalam bidang kesehatan 

penggunaan teknologi masih sangat dibutuhkan, apalagi penggunaanya. penanganan penyakit 

kanker, banyak upaya yang telah dilakukan oleh pasien dari melakukan pecegahan, skrining 

(deteksi dini), diiagnosa serta melakukan pengobatan. Dengan metode sistem pakar diharapkan 

membantu dalam memberikan rekomendasi dalam penanganan penyakit kanker. Sistem pakar 

akan membaca gejala-gejala yang telah diinputkan untuk dapat memebriakn rekomendasi 

dalam menangani penyakit kanker. Metode OMT merupakan metodologi desain berbasis 

orientasi obyek yang penggunaanya memakai tools use case dalam membangun perangkat 

lunak. 
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I. PENDAHULUAN 

Perkembangan teknologi informasi 

dan inovasi terus berkembang maju 

memberikan pengaruh di segala lingkungan 

masyarakat. Bahkan teknologi dapat 

memberikan efek yang cukup besar dalam 

membantu dari kinerja sumber daya dalam 

segala bidang, terutama bidang kesehatan.  

Dalam bidang kesehatan 

penggunaan teknologi masih sangat 

dibutuhkan, apalagi penggunaanya untuk 

memberikan pelayanan yang terbaik, 

sehingga memebrikan efektifitas dan 

efisiensi waktu dalam pelakasanannya. 

Dalam penanganan penyakit 

kanker, banyak upaya yang telah dilakukan 

oleh pasien dari melakukan pecegahan, 
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skrining (deteksi dini), diiagnosa serta 

melakukan pengobatan. 

Penanganan yang dilakukan oleh 

rumah sakit dalam menentukan tindak 

lanjut untuk penderita kanker melalui 

prosedur yang panjang. Dimulai dengan 

melakukan cek darah melalui laboratorium 

oleh perawat, setelah hasil cek keluar maka 

pihak pasien mengirimkan hasil tersebut ke 

bagian laboratorium, dari pihak 

laboratorium hasil cek tersebut 

memberikan informasi hasil cek 

laboratorium dengan meminta pihak pasien 

untuk dating ke bagian laboratorium. Hasil 

cek tersebut berisi informasi terkait 

rekomendasi dalam penanganan yang akan 

diterima oleh pasien tersebut. 

 

II. METODE 

2.1. Kerangka Pemikiran 

 

 

 

 

 

 

 

 

Gambar 3.1 Kerangka Pemikiran 

2.2. OMT (Object Modelling Technique) 

OMT merupakan salah satu 

metodologi pengembangan berorientasi 

objek. Tahapan OMT terdiri dari 

konseptualisasi, analisis, desain sistem, 

desain objek dan implementasi. 

a. Konseptualisasi 

Pada tahap ini juga, melalui 

wawancara dan observasi serta analisis 

sistem yang lama hasil yang diperoleh 

yaitu dokumentasi System 

Requirements 

 

b. Analisis 

Pada tahap ini, pengumpulan 

kebutuhan - kebutahan dari data-data 

yang telah didapatkan dari user melalui 

proses wawancara. 

 

c. Desain Sistem 

Berdasarkan hasil analisis sebelumnya, 

pada tahap ini akan dibuat rancangan 

atau desain. Dilakukan sebagai bentuk 

penggambaran model sistem sistem 

yang akan dibangun 

 

d. Desain Objek 

Pada tahap ini akan dibuat fungsi pada 

sistem sistem yang akan dibangun 

 

e. Implementasi 

Pada tahap ini akan dilakukan 

pengimplemntasian yang 

diinginkandan menghasilkan system 

baru untuk menggantikan system yang 

lama serta dapat menyelesaikan 

permasalahan. 
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III.  HASIL DAN PEMBAHASAN 

Hasil 

Permasalah yang diselesaikan 

dengan Sistem Pakar dengan metode 

Forward Chaining 

No Aktor Keterangan 

1. Perawat 1. Login bagi 

perawat 

2. Perawat dapat 

melakukan ajuan 

cek lab, cek lab 

memenuhi, dan 

ubah data. 

3. Pengelolaan data 

pasien, 

mengajukan cek 

lab, melihat hasil 

cek lab, dan ubah 

data.  

2. Laboratorium 1. Login bagi 

Petugas Lab. 

2. Petugas Lab dapat 

melakukan ajuan 

cek lab, cek lab 

perbaikan, cek lab 

memenuhi, jenis 

data lab, standart 

cek lab, dan ubah 

data. 

3. Mengirim ajuan 

hasil lab, 

memasukkan hasil 

cek lab, data jenis 

cek lab, standart 

cek lab, dan ubah 

data. 

 

 

 

 

 

 

 

 

Gambar 3.2 Use Case Penentuan Penanganan 

Penyakit Kanker 

 

Pada tahap ini perawat dapat mengelola 

data pasien, melakukan pengajuan cek lab, dan 

mencetak hasil lab. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Gambar 3.3 Activity Diagram penentuan 

penanganan penyakit kanker 

 

Pembahasan 

 

Halaman pasien merupakan 

pendataan semua pasien. Dimana fungisnya 

dapat menambah, mengedit, dan 

menghapus data pasien. 
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. 

 

 

 

 

 

 

Gambar 3.4 Pendaftaran Pasien 

 

Halaman input data pemeriksaan 

pasein merupakan input data pemeriksaan 

pasien tampilan dimana pengajuan ini 

berasal dari laboratorium. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Gambar 3.5 Penginputan data Pemeriksaaan Pasien 

 

Halaman Hasil dari pemeriksaaan yang 

telah diinput dari data laboratorium 

 

 

 

 

Gambar 3.6 Hasil Pemeriksaan Pasien 

Halaman Cetak Hasil merupakan 

print out dari hasil pemeriksaan sebagai 

tindak lanjut untuk penanganan kanker 

 

 

 

 

 

 

 

Gambar 3.7 Hasil Pemeriksaan Lab untuk 

Tindakan Penanganan Kanker 

 

Gambar 3.7 di bawah ini merupakan 

Pohon Sistem Pakar Keputusan untuk dapat 

memberikan hasil Tunda (T) atapun 

Penanganan (P) dimana K1 sampai dengan 

K9 merupakan Kondisi Pasien dan A 

sampai dengan I adalah Gejala Pasien 

 

 

 

 

 

 

 

Gambar 3.8 Pohon Pakar Keputusan 

 

 

 

IV. KESIMPULAN 

  

1. Metode Sistem pakar dengan 

forward chaining di buat untuk 

membantu menentukan penanganan 

penyakit kanker pasien. 
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2. Metode forward chaining dalam 

langkah awaalnya dengan 

pemeriksaan laboratorium, 

penentuan dgejala-gejala lain, dari 

informasi tersebut dapat diketahui 

solusi dalam penanganan penyakit 

kanker
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