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ABSTRAK
KLASIFIKASI COVID-19 DENGAN CITRA X-RAY PARU-PARU
MENGGUNAKAN MODEL DEEP BELIEF NETWORK (DBN)
(Astri Indriani, 03041381924094, 2023, 47 Halaman)

Corona Virus Disease 2019 atau bisa disebut dengan COVID-19 merupakan
penyakit atau virus yang beberapa tahun belakangan ini menyebar di seluruh dunia.
Virus ini telah memakan banyak korban. Oleh karena itu, pemeriksaan awal dapat
dilakukan dengan menggunakan chest X-Ray karena biaya yang dikeluarkan untuk
chest x-ray lebih murah dibandingkan dengan tes PCR dan tes swab. Pada penelitian
ini data yang digunakan adalah data citra chest X-Ray. Pada penelitian ini, citra x-
ray diambil dari RSUP Dr. Rivai Abdullah Palembang (Covid-19, Normal, dan
TBC) dan kaggle (Covid-19, Normal, TBC, dan Pneumonia). Untuk proses training
digunakan sebanyak 10.000 citra dalam 4 kelas. Sedangkan untuk proses pengujian
diambil citra diluar data untuk training sebanyak 400 citra x-ray paru-paru (Covid-
19, Normal, TBC, dan Pneumonia). Kemudian untuk data uji menggunakan GUI
diambil 10 citra baru dari Rumah Sakit. Penelitian ini menggunakan model Deep
Belief Network (DBN) dengan epoch sebanyak 1.000, 5.000, dan 10.000 yang
masing-masing akurasi training sebesar 72%, 93% dan 96%. Sedangkan model
CNN arsitektur LeNet sebagai pembanding mendapatkan akurasi 94%. Hasil
menunjukkan bahwa model DBN dengan 10.000 epoch dan model CNN arsitektur
LeNet lebih baik daripada model DBN dengan 1.000 dan 5.000 epoch. Meskipun
demikian, Komputasi DBN yang dibutuhkan lebih sedikit daripada CNN.

Kata-kata kunci: Covid-19, klasifikasi, deep belief network, citra x-ray paru-paru
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ABSTRACT
CLASSIFICATION OF COVID-19 WITH X-RAY IMAGES OF THE
LUNGS USING THE DEEP BELIEF NETWORK (DBN) MODEL
(Astri Indriani, 03041381924094, 2023, 47 Pages)

Corona Virus Disease 2019 or also known as COVID-19 is a disease or virus that
has spread around the world in recent years. This virus has claimed many victims.
Therefore, the initial examination can be carried out using a chest X-Ray because
the costs incurred for chest x-rays are cheaper compared to PCR tests and swab
tests. In this study, the data used were chest X-Ray image data. In this study, x-ray
images were taken from Dr. Rivai Abdullah Palembang (Covid-19, Normal, and
TBC) and kaggle (Covid-19, Normal, TBC, and Pneumonia). For the training
process, 10,000 images are used in 4 classes. Meanwhile, for the testing process,
400 x-ray images of the lungs (Covid-19, Normal, TB, and Pneumonia) were taken
outside the data for training. Then for the test data using the GUI, 10 new images
were taken from the Hospital. This study uses the Deep Belief Network (DBN) model
with epochs of 1,000, 5,000, and 10,000, each of which has training accuracy of
72%, 93% and 96%. While the LeNet architecture CNN model as a comparison
gets 94% accuracy. The results show that the DBN model with 10,000 epochs and
the LeNet architecture CNN model are better than the DBN model with 1,000 and
5,000 epochs. However, the Computational DBN requires less time than the CNN.

Key words: Covid-19, classification, deep belief network, x-ray image of the lungs
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BAB |
PENDAHULUAN

1.1 Latar Belakang

Wabah penyakit yang kurang lebih dua tahun ini menjadi perbincangan
masyarakat di seluruh dunia ditemukan pertama kali di Wuhan, Provinsi Hubei,
China yang dilaporkan ke World Health Organization (WHO) pada 31 Desember
2019. Wabah penyakit tersebut merupakan wabah yang dapat menginfeksi saluran
pernapasan yang disebabkan oleh virus Severe Acute Respiratory Syndrome Corona
Virus 2 (SARS-COV-2) [1]. Pada tanggal 6 September 2020 Virus Covid-19
dilaporkan telah menyebar hampir di seluruh penjuru dunia dengan total mencapai
27.215.201 orang dan lebih dari 880.000 orang meninggal dunia. Jumlah korban
semakin hari semakin meningkat sehingga menjadi ancaman yang serius bagi
masyarakat karena dapat mengganggu perekonomian dunia dan juga
menghancurkan berbagai sector kehidupan. Pasien yang terinfeksi virus Covid-19
kemungkinan besar harus dirawat di rumah sakit untuk dilakukan isolasi dan
kemungkinan juga pasien yang terinfeksi terancam meninggal dunia. Selain tim
dokter ahli epidemologi dan virologi meneliti lebih lanjut penyakit yang diduga
mirip dengan SARS-CoV ini terdapat 59 kasus yang dicurigai dan 41 pasien
dipastikan terinfeksi Covid-19. Hal ini dibuktikan menggunakan metode Real Time
Polymerase Chain Reaction (RT-PCR) bisa mendeteksi adanya specimen

pernapasan [2].

Berdasarkan paparan yang telah dijelaskan diatas, gejala yang paling umum
dari pasien yang terinfeksi Covid-19 yaitu demam, kelelahan, diare, batuk kering,
dan pasien secara perlahan mengalami sesak nafas yang parah [1][2]. Penyebaran
Covid-19 ini sangat cepat. Upaya pendeteksian dini merupakan salah satu kunci
dalam menekan penyebaran covid-19, proses skrinning menggunakan rapid test
antibody dan RT-PCR merupakan metode yang digunakan untuk deteksi awal
covid-19. Bagi pasien yang sudah terpapar covid-19 memerlukan pemeriksaan
paru-paru lebih lanjut menggunakan teknologi citra medis, diantaranya yaitu
teknologi yang disebut citra X-Ray [1]. Dengan teknologi terbarukan bisa
memanfaatkan pemrosesan citra digital agar hasil yang didapatkan menjadi lebih

maksimal. X-Ray dijadikan sebagai alternatif dalam mempelajari Covid-19. X-Ray
1



dianggap dapat menggambarkan kondisi paru-paru pasien yang terinfeksi Covid-19
dan juga bisa menjadi alat bantu diagnosa klinis, X-Ray dapat dianalisis dengan

mudah menggunakan Computer Aided Diagnosis (CAD) [2].

Kasus mengenai virus Covid-19 ini sudah diteliti oleh beberapa peneliti
sebelumnya. Pada penelitian yang dilakukan oleh Hatice Catal Reis dkk untuk
mendeteksi virus Covid-19 melalui gambar CT scan dan Citra X-Ray Paru-Paru
menggunakan metode COVID-DSNet, dalam penelitian tersebut meiliki beberapa
kekurangan seperti kurangnya data untuk setiap kategori Karena kurangnya teknis
peralatan, dan dataset yang digunakan dalam format Jpeg sehingga datanya lossy
[3]. Penelitian yang dilakukan oleh Adimoolam M dkk dalam pengklasifikasi
Covid-19 dengan citra X-Ray dan menggunakan metode hybrid kombinasi VGG-
16 dan DBN. Penelitian itu memiliki kekurangan yaitu kecepatan predisinya kurang
dan kompleksitas waktu yang terlalu tinggi [4]. Penelitian yang dilakukan oleh
Sobhan Sheykhivand dkk dengan mendeteksi penyakit Covid-19 dengan gambar
X-Ray menggunakan arsitektur GAN yang dikombinasi dengan LTSM memiliki
kekurangan yaitu jumlah sampel rontgen orang yang terinfeksi Covid-19 kecil dan
tidak ada database komprehensif untuk gambar rontgen dada Covid-19[5].
Penelitian juga dilakukan oleh L- Sayed dkk dengan memanfaatkan gambar citra
X-Ray untuk mendeteksi penyakit Covid-19 dengan model kombinasi dari Resnet-
50 dan TCN memiliki kekurangan yaitu gambar yang digunakan tidak cukup besar
dan model yang dilakukan salah mengklasifikasi tiga puluh gambar dari semua
lipatan [6]. Dan penelitian yang dilakukan Lizhen Shena dkk dengan menggunakan
metode kombinasi dekomposisi wavelet diskrit dan GLCM dan menggunakan Deep
Belief Network (DBN). Penelitian ini telah berhasil dalam medapatkan kepekaan

paling kecil terhadap yang lain [7].

Berdasarkan paparan yang telah dijelaskan diatas, maka untuk penelitian ini
akan mengklasifikasi data citra X-Ray paru-paru untuk mengidentifikasi penyakit
Covid-19 dengan menggunakan medel Deep Belief Network (DBN). DBN adalah
sebuah model grafis yang belajar supaya dapat mengekstrak representasi hirarkis
yang mendalam dari data latih. Model DBN memiliki kelebihan dalam klasifikasi
yaitu DBN memiliki kekokohan dalam ukuran, posisi, warna, sudut pandang

sampai rotasi. Untuk pengklasifikasian Covid-19 menggunakan metode DBN



sendiri belum banyak dilakukan penelitian. Oleh sebab itu, dalam penelitian ini
menggunakan metode DBN dalam pengklasifikasian Covid-19 berdasarkan data X-
Ray paru-paru dan berharap penelitian ini dapat bermanfaat dalam membantu para

tenaga medis dalam mendiagnosa pasien Covid-19 dengan cepat dan akurat.

1.2 Rumusan Masalah

Berdasarkan latar belakang, metode - metode yang telah ada yang digunakan
dalam mengklasifikasi Covid-19 dengan memanfaatkan Deep Learning masih
memiliki banyak kekurangan. Dan di Indonesia khususnya provinsi Sumatera
Selatan belum ada yang melakukan penelitian dengan memanfaatkan data citra X-
Ray paru-paru untuk mengklasifikasi Covid-19 dengan menggunakan model yang

diusulkan.

1.3 Tujuan Penelitian

Adapun tujuan dari penelitian ini yaitu untuk menngembangkan model
Deep Belief Network (DBN) dalam mengklasifikasi Covid-19 menggunakan data
citra X-Ray paru-paru. Dan penelitian ini juga bertujuan untuk melihat performansi
dari model DBN dalam mengklasifikasi citra X-Ray paru-paru pasien Covid-19,

Normal, Pneumonia dan TBC.

1.4 Batasan Masalah

1. Data yang digunakan pada penelitian ini yaitu data citra X-Ray paru-paru
Normal dan pasien Covid-19 yang diambil di RSUP Dr. Rivai Abdullah
Palembang dan open source dari kaggle.

2. Deteksi Covid-19 berdasarkan data citra X-Ray paru-paru dibagi kedalam
empat kelas yaitu Normal, Covid-19, TBC, dan Pneumonia.

3. Algoritma pemodelan deep learning yang digunakan adalah Deep Belief
Network (DBN).

4. Hasil dari klasifikasi ini yaitu berupa informasi hasil klasifikasi terinfeksi
Covid-109.

1.5 Keaslian Penelitian
Pengujian mengenai kasus COVID-19 (Coronavirus Disease 2019) ini telah
dilakukan oleh beberapa peneliti, seperti yang dilakukan oleh Hatice Catal, dkk

dalam menggunakan gambar CT scan, gambar X-Ray paru-paru dan hybrid gambar



CT + CXR. Mereka memanfaatkan model Deep Neural Network COVID-DSNet.
COVID-DSNet merupakan arsitektur jaringan saraf konvolusional yang praktis dan
memiliki parameter yang lebih sedikit daripada arsitektur modern yang dapat
mengurangi biaya dengan mengurangi volume pemprosesan pada bagian komputasi
[3]. Model yang digunakan pada penelitian ini berhasil mendapatkan hasil
klasifikasi biner dan multi-kelas dalam menganalisis eksperimental dengan dataset
CT dan memiliki keberhasilan yang dapat diterima dalam klassifikasi 4 kelas
dengan kumpulan dataset CXR. Namun, pada penelitian ini memiliki kekurangan
data untuk setiap kategori karena kurangnya teknis peralatan. Selain itu, dataset
yang digunakan ialah dalam bentuk format jpeg, sehingga data ini lossy [3].

Lalu penelitian yang dilakukan oleh Adimoolam dkk yang melakukan
penelitian mengenai klasifikasi Covid-19. Mereka mengusulkan metode hybrid
dengan mengkombinasikan VGG-16 dan DBN. GBM ringan dan VGG-16
dimanfaatkan untuk mengklasifikasikan dan memprediksi gambar Covid-
19sedangkan DBN digunakan dalam pengklasifikasi berbagai citra prediksi untuk
menentukan tingkat infeksi pada citra paru-paru [4]. Metode yang diusulkan ini bisa
sepuluh kali lebih cepat dalam perhitungan kumpulan data dalam jumlah besar.
Hasil prediksi keseluruhan juga didapat sebesar 98,6%, 99,1% dan 98,7%.
Meskipun demikian, pada penelitian ini dalam kecepatan predisinya masih kurang

dan kompleksitas waktu yang terlalu tinggi [4].

Kemudian penelitian yang dilakukan oleh Sobhan Sheykhivan, dkk. Pada
penelitian tersebut menggunakan gambar rontgen paru-paru yang memisahkan 2-4
kelas menjadi 7 skenario spesifik. Mereka menggunakan Generativ Adversarial
Networks (GANSs) bersama deep transfer learning dan jaringan LSTM. Mereka
berhasil mendapatkan akurasi lebih dari 90% untuk semua scenario dan juga
mencapai akurasi 99% untuk memisahkan kelompok Covid-19 dan Normal. Akan
tetapi, penelitian yang mereka lakukan untuk jumlah sampel rontgen yang terinfeksi
Covid-19masih kecil dan tidak memiliki database komprehensif untuk gambar
rontgen dada terinfeksi Covid-19 [5].

Penelitian yang yang telah dilakukan oleh EI-Sayed dkk dengan

menggunakan gambar citra X-Ray. Mereka melakukan deteksi Covid-19



menggunakan metode kombinasi Resnet-50 dan TCN vyang disingkat
RESCOVIDTCCNEet. Penelitian ini menyajikan algoritma berbasis deep learning
untuk mengklarifikasi pasien Covid-19, normal, dan pneumonia. Untuk penelitian
ini mereka melakukan empat aspek utama yaitu pengambilan data, pra-pemrosesan,
ekstrasi fitur, dan Klasifikasi. Untuk pemfilteran mereka menggunakan EWT,
kemudian dilakukan pra-pemrosesan untuk menyempurnakan gambar sinar X-asli,
dan terakhir melakukan ekstrasi fitur yaitu pada dua model (Inception-V3 dan
Resnet50) dan satu model deep learning yang dikembangkan berdasarkan ansambel
Resnet50 dan TCN. Metode yang mereka usulkan berhasil meningkatkan kualitas
gambar sinar-X, dan mendapatkan kinerja Klasifikasi tertinggi dibandingkan
dengan metode lain. Meskipun demikian, untuk jumlah gambar sinar-X tidak cukup
besar dalam mengembangkan model dan juga pada model yang mereka usulkan

terjadi salah pengklasifikasikan 30 gambar dari semua lipatan [6].

Selanjutnya penelitian yang dilakukan oleh Lizhen shena dkk dengan
menggunakan kombinasi dekomposisi Wavelet diskrit dan GLCM dan untuk
klasifikasi mengggunakan model Deep Belief Network (DBN). Mereka
memanfaatkan model tersebut agar dapat mendiagnosis tumor payudara optimal.
Dataset yang digunakan tersebut diambil pada Mammographic image analys
society (MIAS). Kekurangan yang didapat pada penelitian ini yaitu dengan
mempertimbangkan pada bagian SFO yang beda, populasi pada tiap iterasi dicapai
secara acak sehingga terkadang menghasilkan konvergensi prematur dengan waktu

yang lebih lama [7].

Berdasarkan penelitian-penelitian terdahulu tersebut, maka pada penelitian
ini akan menggunakan DBN sebagai model untuk mengklasifikasi Covid-19
menggunakan citra X-Ray paru-paru dikarenakan belum ada yang melakukan
penelitian menggunakan model DBN murni. Pada akhirnya diharapkan dengan
penelitian ini dapat memberikan manfaat dalam mendiagnosis pasien Covid-19

dengan cepat dan akurat.
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