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ABSTRAK 

Perancangan User Interface Berbasis Website Dengan Mengimplementasikan 

Algoritma Convolutional Neural Network (CNN) Untuk Mendeteksi Penyakit 

Tuberkulosis Menggunakan Citra Chest X-Ray  

(Regan Agam, 03041281924063, 2023, 94 halaman) 

Abstrak –- Convolutional Neural Network (CNN) merupakan bagian dari deep 

learning yang biasa digunakan untuk mengklasifikasi gambar. Ada banyak 

penelitian yang menggunakan CNN untuk masalah klasifikasi penyakit 

tuberkulosis dan covid-19 maupun kondisi normal menggunakan citra chest x-ray. 

Namun, penelitian tersebut masih jarang diterapkan di data Indonesia. Selain itu, 

model CNN yang dibangun belum dilakukan deployment ke dalam bentuk user 

interface yang dapat digunakan oleh tenaga kesehatan. Pada penelitian ini, 3 

arsitektur CNN, yaitu AlexNet, LeNet, dan arsitektur modifikasi digunakan untuk 

mengklasifikasi tuberkulosis, covid-19, dan kondisi normal dengan melakukan 

pelatihan menggunakan dataset yang merupakan kombinasi dari dataset Indonesia 

dan negara luar. Hasil penelitian menunjukkan bahwa arsitektur AlexNet 

merupakan arsitektur terbaik dengan akurasi tertinggi mencapai 97.52% pada 

dataset Kaggle, 64.45% untuk dataset RSUP dr. Rivai Abdullah, dan 92.43% 

untuk dataset gabungan. Model ini selanjutnya digunakan pada deployment ke 

dalam user interface. Pada pengujian dengan menggunakan data baru dari RSUP 

dr. Rivai Abdullah, model yang telah di-embedded pada website mampu 

mendeteksi 7 dari 10 data baru dengan presentase akurasi yaitu 70%. User 

interface yang berbasis webiste dengan library Gradio ini sudah mampu untuk 

diagnosis awal pasien untuk membantu petugas medis. 

Kata kunci: Dataset Indonesia, Model CNN, AlexNet, LeNet, Arsitektur 

Pengembangan Sendiri, Deployment. 
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ABSTRACT 

Website-Based User Interface Design By Implementing Convolutional Neural 

Network (CNN) Algorithms To Detect Tuberculosis Using Chest X-Ray Imagery 

(Regan Agam, 03041281924063, 2023, 94 pages) 

Abstract –- Convolutional Neural Network (CNN) is a part of deep learning 

commonly used for image classification. There are many studies that utilize CNN 

for classifying tuberculosis and covid-19, as well as normal conditions, using 

chest x-ray images. However, these studies are still rarely implemented on 

Indonesian data. Furthermore, the CNN models built have not been deployed in 

the form of a user interface that can be used by health workers. In this study, three 

CNN architectures, namely AlexNet, LeNet, and a modified architecture, are used 

to classify tuberculosis, covid-19, and normal conditions by training them on a 

dataset that combines Indonesia and Kaggle datasets. The results shows that the 

AlexNet architecture is the best architecture with the highest accuracy of 97.52% 

on the Kaggle dataset, 64.45% for the RSUP dr. Rivai Abdullah dataset, and 

92.43% for the combined dataset. This model is then used for deployment in a 

user interface. During tesing using new data from RSUP dr. Rivai Abdullah, the 

model embedded in the website was able to detect 7 out of 10 new data with an 

accuracy percentage of 70%. The web-based user interface, built using the 

Gradio library, is capable of providing an initial diagnosis for patients to assist 

medical staff. 

Keywords: Indonesian Dataset, CNN Model, AlexNet, LeNet, Self-Modified 

Architecture, Deployment. 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

1.1 Latar Belakang 

Hari Tuberkulosis (TB) atau TBC Sedunia diperingati setiap tanggal 24 Maret untuk 

menumbuhkan rasa kesadaran masyarakat mengenai konsekuensi kesehatan, ekonomi dan 

sosial akibat TB serta sebagai upaya untuk mengakhiri epidemi TB global [1]. 

Tuberkulosis adalah penyakit menular yang biasanya menyerang paru-paru dan 

disebabkan oleh infeksi bakteri, yaitu Mycobactrium Tuberculosis [2]. Sampai sekarang, 

Tuberkulosis masih menjadi salah satu penyakit menular paling mematikan di dunia. Pada 

tahun 2021 diperkirakan sekitar 10.6 juta orang terjangkit TB yang mana kasus tersebut 

meningkat sekitar 4.5% dari tahun 2020 [3].  

Identifikasi dan diagnosis penyakit Tuberkulosis sendiri dilakukan dengan 

menggunakan hasil rontgen paru-paru berupa citra chest X-ray. Citra tersebut akan dibaca 

oleh dokter spesialis radiologi untuk menentukan diagnosis akhir pada pasien. Akan tetapi 

jumlah dokter spesialis radiologi dan jumlah pasien TB yang setiap harinya melakukan 

proses pengambilan citra X-ray tidaklah sebanding. Tidak hanya pasien TB, proses 

pengambilan citra X-ray juga dilakukan oleh pasien penyakit lainnya dan membutuhkan 

dokter untuk membaca citra dalam mendiagnosis pasien. Hal ini dapat menyebabkan 

seorang tenaga medis atau dokter spesialis radiologi membutuhkan waktu untuk membaca 

setiap citra chest X-ray tersebut dan kemungkinan dapat melakukan kesalahan identifikasi 

dan diagnosis yang disebabkan oleh kelelahan akibat kurangnya istirahat. 

Beberapa upaya telah dilakukan untuk membantu proses identifikasi penyakit 

Tuberkulosis dengan mamanfaatkan kemampuan machine learning (ML) menggunakan 

data citra chest X-ray. Penelitian yang dilakukan oleh Ojasvi Yadav, dkk membahas 

tentang klasifikasi citra X-ray dari pasien yang berpotensi Tuberkulosis dengan 

menggunakan deep learning [4]. Penelitian tersebut menggunakan metode Convolutional 

Neural Network (CNN) dengan tingkat akurasi 94.89% dan dataset didapatkan dari China-

Shenzhen set Chest X-ray Database, Montgomery County Chest X-ray Database dan NIH 

Chest X-ray Dataset of 14 Common Thorax Diseases. [5] membahas tentang kerangka 

kerja yang efisien untuk identifikasi Tuberkulosis dan Pneumonia pada citra chest X-ray 

menggunakan neural network dan transfer learning dengan menggunakan dataset 

Shenzhen chest X-ray set. Penelitian selanjutnya membahas tentang analisis Chest X-ray 

Tuberkulosis menggunakan deep learning dengan segmentation dan augmentation [6]. 
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Pada penelitian tersebut digunakan arsitektur deep CNN dengan dataset dari Shenzhen 

Hospital (SH) dataset. Namun penelitian-penelitian tersebut hanya terbatas pada 

pembuatan dan optimalisasi model machine learning dan belum banyak yang melakukan 

proses deployment dalam user interface agar dapat lebih bisa digunakan oleh tenaga 

kesehatan ataupun ahli radiologi. 

Pada proses deployment model machine learning ke bentuk user interface umumnya 

dapat menggunakan bahasa pemrograman python dengan memanfaatkan library atau 

framework khusus sebagai Application Programming Interface (API) yang dapat 

membantu untuk melakukan deployment model machine learning ke bentuk web. Library 

dan framework python yang dapat digunakan untuk melakukan deployment model ML 

seperti library Gradio dan framework Bottle. 

Beberapa penelitian telah melakukan deployment model ML dengan menggunakan 

library dan framework python, seperti penelitian oleh Quang H. Nguyen, dkk [7]. Pada 

penelitian tersebut digunakan model deep learning untuk mendeteksi Tuberkulosis dari 

citra chest X-ray dengan dataset yang digunakan berasal dari Montgomery and Shenzhen 

datasets, NIH-14 dataset, hospital-scale chest X-ray database, benchmarks on weakly-

supervised classification and localization of common thorax diseases. Model deep 

learning yang telah dibuat kemudian dilakukan deployment ke python web dengan 

framework Bottle. Penelitian selanjutnya [8] melakukan klasifikasi tumor otak MRI 

berdasarkan tingkat fitur dua tahap ensemble model deep CNN dengan 3 dataset dari 

figshare dan kaggle. Kemudian dilakukan deployment ke bentuk user interface 

menggunakan python dengan library Gradio untuk evaluasi kemampuan prediksi model 

secara real-time. 

Berdasarkan penelitan-penelitian tersebut, penelitian yang membahas mengenai 

deployment model machine learning ke bentuk user interface masih sangat terbatas, 

terutama untuk mendeteksi penyakit Tuberkulosis. Selain itu, penelitian-penelitian tersebut 

menggunakan dataset yang dapat diakses secara publik dari Kaggle [9] dan dataset dari 

negara China [4]–[7]. Sedangkan dataset dari negara Indonesia masih sangat terbatas 

hanya pada beberapa penelitian saja [10]. Padahal, Indonesia menempati peringkat ketiga 

setelah India dan Cina untuk penyakit tuberkulosisi, dengan jumlah kasus 824 ribu dengan 

kematian mencapai 93 ribu per tahunnya atau setara dengan 11 kematian per jamnya [11]. 

Untuk mengatasi permasalahan tersebut maka pada penelitian ini akan dikembangkan 

model machine learning dengan dataset citra chest X-ray yang didapatkan secara privat 

untuk wilayah kota Palembang dengan metode CNN. Kemudian model CNN yang didapat 
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akan dilakukan deployment dalam bentuk user interface dengan menggunakan library 

Gradio. Library ini memiliki kelebihan dimana Gradio dapat memungkinkan untuk 

menghasilkan user interface untuk model ML yang telah dibuat sebelumya dan membuat 

akses ke model ML menjadi lebih mudah seperti berbagi URL [12]. Selain itu, web yang 

dihasilkan juga lebih sederhana dan memiliki user interface yang friendly [13]. 

Deployment dari model machine learning ini diharapkan dapat membantu dokter dalam 

mengidentifikasi dan mendiagnosis dari citra chest X-ray dengan cepat dan tepat secara 

otomatis. 

1.2 Rumusan Masalah 

Berdasarkan latar belakang yang telah diuraikan, penelitian-penelitian yang 

membahas mengenai pemanfaatan machine learning dengan mengimplementasikan 

algoritma deep learning untuk deteksi penyakit Tuberkulosis telah cukup banyak dan 

memiliki akurasi yang tinggi. Akan tetapi, penggunaan dataset citra chest X-ray untuk 

Indonesia masih sangat minim, terutama untuk masyarakat kota Palembang. Model 

machine learning yang didapat juga belum banyak yang dibuat dalam bentuk user 

interface untuk memudahkan penggunaan oleh tenaga kesehatan atau ahli radiologi.  

1.3 Tujuan Penelitian 

Tujuan penelitian ini adalah untuk membuat dan mengembangkan user interface 

berbasis web dengan library Gradio berbahasa pemrograman python dari model 

Convolutional Neural Network (CNN) dengan citra chest X-ray untuk deteksi penyakit 

Tuberkulosis. 

1.4 Batasan Masalah 

Batasan masalah pada penelitian ini meliputi: 

a. Dataset citra chest X-ray yang digunakan merupakan open source dataset dari kaggle dan 

data privat sekunder untuk wilayah kota Palembang yang berasal dari RSUP dr. Rivai 

Abdullah. 

b. Metode yang digunakan adalah metode Convolutional Neural Network (CNN). 

c. Deployment model ML berupa user interface berbasis website. 

d. Library yang digunakan untuk deployment adalah library Gradio dengan bahasa 

pemrograman python. 

e. Tampilan user interface berupa input gambar baru dan output berupa hasil diagnosis dan 

persentasenya. 
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1.5 Keaslian Penelitian 

Penelitian yang dilakukan ini berdasarkan penelitian-penelitian sebelumnya yang 

pernah dilakukan dimana memiliki kesamaan tema, namun dengan data dan menggunakan 

tool yang berbeda. Penelitian yang dilakukan oleh Ojasi Yadav, dkk membahas 

penggunaan deep learning untuk mengklasifikasi citra X-ray dari pasien yang berpotensi 

Tuberkulosis [4]. Penelitian ini menggunakan citra chest X-ray, yang terdiri dari 3 dataset, 

yaitu NIH Chest X-ray Dataset of 14 Common Thorax Diseases yang berisi 100.000 

gambar dengan resolusi kecil, dan dataset dari China-Shenzhen set Chest X-ray Database 

yang digabung dengan dataset dari Montgomery County Chest X-ray Database yang berisi 

800 citra dengan resolusi besar. Pada penelitian ini dilakukan pelatihan machine learning 

terlebih dahulu ke dataset yang mempunyai banyak gambar dan resolusi kecil yang 

kemudian akan dilakukan fine-tuned ke dataset yang mempunyai dataset sedikit dan 

resolusi besar. Penelitian ini menggunakan cara transfer learning dari model yang sudah 

dilatih sebelumnya menggunakan arsitektur dari model ResNet-50. Untuk meningkatkan 

performa dan akurasi model serta meminimalikan overfitting dilakukan image 

augmentation dan tunning hyperparameters. Akurasi yang didapatkan dari hasil pelatihan 

model sebesar 94.89%. Namun, penelitian ini tidak menunjukkan validation accuracy 

sehingga tidak diketahui kemampuan model dalam mendeteksi data baru dengan benar 

sama seperti presentase akurasi. Selain itu, pada penelitian tidak dilakukan proses 

deployment model ML ke bentuk user interface sehingga penggunaannya masih belum 

user friendly bagi tenaga kesehatan yang membutuhkan untuk mendiagnosis data citra X-

ray tersebut. 

Selanjutnya, Devvret Verma, dkk membahas tentang kerangka kerja yang efisien 

untuk mengidentifikasi tuberkulosis dan pneumonia pada citra chest X-ray menggunakan 

neural network [5]. Pada penelitian ini dilakukan proses untuk mengidentifikasi penyakit 

tuberkulosis dari model machine learning yang telah dibuat pada penelitian sebelumnya 

untuk deteksi pneumonia, dan output dari model yang dibuat akan mendeteksi kedua 

penyakit tersebut. Metode yang digunakan adalah neural network dengan menggunakan 

arsitektur dari model InceptionV3. Sebelumnya, model untuk deteksi pneumonia dengan 

menggunakan dataset dari Shenzhen chest X-ray set telah dibuat. Kemudian, model 

tersebut dikembangkan untuk mendeteksi penyakit tuberkulosis dengan 

mengimplementasikan metode pre-processing, seperti augmentation, learning rate 

variation dan annealing. Dataset yang digunakan untuk Tuberkulosis juga berasal dari 

Shenzhen chest X-ray set dengan jumlah 336 gambar chest X-ray Tuberkulosis dan 326 
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normal. Penelitian tersebut menunjukkan hasil akurasi tertinggi sebesar 99.01%. Meskipun 

demikian, proses deployment model machine learning ke bentuk user interface masih 

belum dilakukan pada penelitian tersebut. 

Penelitian selanjutnya membahas tentang analisis chest X-ray tuberkulosis 

menggunakan deep learning dengan segmentation dan augmentation [6]. Data yang 

digunakan adalah citra chest X-ray dari Shenzhen Hospital (SH) dataset yang berisi 336 

citra normal dan 326 abnormal atau tuberkulosis. Data pertama kali dilakukan pre-

processing dengan hanya menggunakan segmentation gambar yang kemudian dilatih 

menggunakan CNN dengan beberapa arsitektur model yang sudah ada, seperti VGG16, 

ResNet50, DenseNet21. Kemudian, data dilatih sebanyak 3 kali dengan perlakuan data 

yang berbeda, yaitu data yang hanya menggunakan segmentation, data dengan 

mengimplementasikan lossless augmentation, dan data dengan mengimplementasikan 

lossy augmentation. Pada pelatihan yang mengimplementasikan lossless augmentation dan 

lossy augmentation didapatkan hasil dengan akurasi training dan akurasi validation yang 

rendah namun berbanding lurus yang mengindikasikan minimnya overfitting. Penelitian 

ini juga belum melakukan proses deployment model ML ke bentuk user interface. 

Adapun penelitian mengenai deployment untuk mendeteksi tuberkulosis dari citra 

chest X-ray dilakukan oleh Quang H. Nguyen, dkk dengan menggunakan model deep 

learning [7]. Dataset yang digunakan berasal dari Montgomery and Shenzhen datasets, 

NIH-14 dataset, hospital-scale chest X-ray database dan benchmarks on weakly-

supervised classification and localization of common thorax diseases. Total citra yang ada 

pada dataset berjumlah 112.120 tanpa label. Pelatihan dilakukan dengan menggunakan 

deep neural network (DNN) dengan menggunakan pre-trained model dari arsitektur 

ResNet-50, VGG-16, VGG-19, Inception ResNet V2, dan DenseNet. Kemudian, model 

dengan arsitektur terbaik berdasarkan area under curve (AUC) akan dilakukan deployment 

menjadi sebuah python web-app dengan menggunakan framework Bottle. 

Penelitian lainnya dilakukan Juan D. Doria, dkk yang membahas sistem untuk akuisisi 

data dalam memprediksi tuberkulosis pulmonari [14]. Penelitian ini berfokus pada 

pembuatan user interface menggunakan web untuk mendeteksi status tuberkulosis pasien 

yang datanya sudah direkam dalam file CSV. User interface dibangun dengan 

menggunakan model artificial neural network (ANN). Library Django digunakan dalam 

pembangunan web dan deployment model. Penelitian ini berhasil melakukan deployment 

model untuk deteksi penyakit Tuberkulosis namun data yang digunakan bukanlah dataset 

citra. 
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Penelitian selanjutnya oleh Nahid Ferdous Aurna, dkk mengenai klasifikasi tumor 

otak MRI berdasarkan tingkat fitur dua tahap ensemble model deep CNN [8]. Dataset 

yang digunakan berjumlah 3 dan bersumber dari figshare dan kaggle. Dataset 1 berisi 

3064 gambar MRI, dataset 2 berisi 3264 gambar MRI dan dataset 3 berisi 4292 gambar 

MRI. Ketiga dataset tersebut digabung untuk membuat dataset 4. Kemudian dilakukan 

pre-processing dan feature selection pada data, dan dilanjutkan dengan pelatihan dengan 

menggunakan beberapa arsitektur, yaitu VGG-19, EfficientNetB0, InceptionV3, 

ResNet50, Xception dan Scratched CNN. Pelatihan dilakukan dalam 2 babak ensemble 

model yang mana akan dilakukan seleksi arsitektur terbaik. Pada setiap babak dilakukan 

tunning hyperparameters dan model dengan arsitektur terbaik yang didapatkan selanjutnya 

dilatih dengan menggunakan metode CNN. Selanjutnya dibuat deployment ke bentuk user 

interface dengan library Gradio dari model yang didapat untuk mengevaluasi kemampuan 

prediksi model secara real-time. 

Berdasarkan penelitian-penelitian sebelumnya dapat dilihat bahwa beberapa penelitian 

hanya terbatas pada pembuatan dan optimalisasi model machine learning dan belum 

melakukan proses deployment, seperti user interface. Penelitian yang membahas mengenai 

deployment model machine learning ke bentuk user interface juga masih sangat terbatas. 

Kemudian, dataset yang digunakan merupakan dataset sekunder yang dapat diakses secara 

publik dari kaggle dan dataset China. Sehingga, pada penelitian ini akan dikembangkan 

model machine learning dengan dataset citra chest X-ray yang merupakan dataset 

sekunder yang didapatkan secara privat untuk wilayah kota Palembang. Metode yang 

digunakan adalah CNN. Model machine learning tersebut kemudian akan dilakukan 

deployment dalam bentuk user interface dengan menggunakan library Gradio. Pada 

akhirnya, user interface yang dibangun diharapkan dapat membantu tenaga kesehatan atau 

ahli radiologi dalam mendeteksi penyakit tuberkulosis dengan cepat dan tepat serta dapat 

digunakan dengan mudah. 
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