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ABSTRAK 
MODEL PREDIKSI RISIKO HIPERTENSI PADA DEWASA  
DENGAN OVERWEIGHT MENGGUNAKAN SUPERVISED  

MACHINE LEARNING NAÏVE BAYES  
 

(Tsabitah Ramadhani Inayah , 28 November 2024) 
Fakultas Kedokteran Universitas Sriwijaya 

Email : tsabitahinayah@gmail.com   
 
Latar Belakang: Hipertensi merupakan masalah kesehatan global yang sering 
berhubungan dengan overweight, kondisi yang ditandai dengan akumulasi lemak 
berlebih yang dapat meningkatkan risiko hipertensi hingga 3-4 kali lipat. Pendekatan 
berbasis Machine Learning, seperti algoritme Naïve Bayes, telah terbukti efektif dalam 
menganalisis data kompleks dan memprediksi berbagai kondisi kesehatan, termasuk 
hipertensi pada individu dengan overweight. 
 
Metode: Penelitian ini menggunakan desain cross-sectional dengan menerapkan 
Supervised Machine Learning Naïve Bayes untuk memprediksi risiko hipertensi pada 
dewasa overweight. Data diambil dari kunjungan pasien dewasa usia 19–65 tahun di 
Puskesmas Kota Palembang pada Juli 2024. Variabel yang dianalisis mencakup usia, 
jenis kelamin, riwayat keluarga, pendidikan, pendapatan, pekerjaan, obesitas sentral, 
aktivitas fisik, dan pola makan (salty food, sayur, buah). Evaluasi performa model 
dilakukan menggunakan confusion matrix, accuracy, precision, sensitivity, dan F1-
score. 
 
Hasil: Model prediksi Naïve Bayes menunjukkan performa tinggi dalam memprediksi 
hipertensi pada individu overweight dengan nilai akurasi sebesar 95,1%. Faktor utama 
yang memengaruhi prediksi kondisi hipertensi dengan overweight termasuk usia, jenis 
kelamin, aktivitas fisik, dan obesitas sentral. 
 
Kesimpulan: Algoritme Naïve Bayes efektif dalam memprediksi risiko hipertensi 
pada dewasa overweight, memberikan peluang untuk mengimplementasikan intervensi 
pencegahan yang lebih tepat sasaran. Model ini diharapkan membantu praktisi 
kesehatan dalam upaya menurunkan prevalensi hipertensi dan meningkatkan kualitas 
hidup masyarakat. 
 
Kata Kunci: Hipertensi, Overweight, Naïve Bayes, Machine Learning, Model Risiko 
Hipertensi dengan Overweight.
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ABSTRACT 
HYPERTENSION RISK PREDICTION MODEL IN ADULTS  

WITH OVERWEIGHT USING SUPERVISED  
NAÏVE BAYES MACHINE LEARNING  

 
(Tsabitah Ramadhani Inayah , 28 November 2024) 

Fakultas Kedokteran Universitas Sriwijaya 
Email : tsabitahinayah@gmail.com   

 
Background: Hypertension is a global health issue often associated with overweight, 
a condition characterized by excessive fat accumulation that can increase the risk of 
hypertension by 3-4 times. Machine Learning approaches, such as the Naïve Bayes 
algorithm, have proven effective in analyzing complex data and predicting various 
health conditions, including hypertension in individuals with overweight. 
 
Methods: This study utilized a cross-sectional design applying the Supervised 
Machine Learning Naïve Bayes algorithm to predict the risk of hypertension in 
overweight adults. Data were collected from adult patients aged 19–65 years visiting a 
primary health center in Palembang City in July 2024. Variables analyzed included 
age, gender, family history, education, income, occupation, central obesity, physical 
activity, and dietary patterns (salty food, vegetables, fruit). Model performance was 
evaluated using a confusion matrix, accuracy, precision, sensitivity, and F1-score. 
 
Results: The Naïve Bayes prediction model demonstrated high performance in 
predicting hypertension in overweight individuals, achieving an accuracy of 95.1%. 
Key factors influencing the prediction of hypertension conditions in overweight 
individuals included age, gender, physical activity, and central obesity. 
 
Conclusion: The Naïve Bayes algorithm is effective in predicting the risk of 
hypertension in overweight adults, offering opportunities to implement more targeted 
preventive interventions. This model is expected to assist healthcare practitioners in 
reducing hypertension prevalence and improving community quality of life. 
 
Keywords: Hypertension, Overweight, Naïve Bayes, Machine Learning, Prediction 
Model Hypertension with Overweight.
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RINGKASAN 
 
MODEL PREDIKSI RISIKO HIPERTENSI PADA DEWASA DENGAN 
OVERWEIGHT MENGGUNAKAN SUPERVISED MACHINE LEARNING  
NAÏVE BAYES  
 
Karya tulis ilmiah berupa Skripsi, 28 November 2024 
 
Tsabitah Ramadhani Inayah; Dibimbing oleh Dr. Iche Andriyani Liberty, SKM., M. 
Kes dan dr. Emma Novita, M.Kes  
 
Pendidikan Dokter Umum, Fakultas Kedokteran, Universitas Sriwijaya  
xxi + 97 halaman, 9 tabel, 12 gambar, 5 lampiran 
 
Hipertensi merupakan masalah kesehatan global yang sering berhubungan dengan 
overweight, kondisi yang ditandai dengan akumulasi lemak berlebih yang dapat 
meningkatkan risiko hipertensi hingga 3-4 kali lipat. Pendekatan berbasis Machine 
Learning, seperti algoritme Naïve Bayes, telah terbukti efektif dalam menganalisis data 
kompleks dan memprediksi berbagai kondisi kesehatan, termasuk hipertensi pada 
individu dengan overweight. Penelitian ini menggunakan desain cross-sectional 
dengan menerapkan Supervised Machine Learning Naïve Bayes untuk memprediksi 
risiko hipertensi pada dewasa overweight. Data diambil dari kunjungan pasien dewasa 
usia 19–65 tahun di Puskesmas Kota Palembang pada Juli 2024. Variabel yang 
dianalisis mencakup usia, jenis kelamin, riwayat keluarga, pendidikan, pendapatan, 
pekerjaan, obesitas sentral, aktivitas fisik, dan pola makan (salty food, sayur, buah). 
Evaluasi performa model dilakukan menggunakan confusion matrix, accuracy, 
precision, sensitivity, dan F1-score. Model prediksi Naïve Bayes menunjukkan 
performa tinggi dalam memprediksi hipertensi pada individu overweight dengan nilai 
akurasi sebesar 95,1%. Faktor utama yang memengaruhi prediksi kondisi hipertensi 
dengan overweight termasuk usia, jenis kelamin, aktivitas fisik, dan obesitas sentral. 
Algoritme Naïve Bayes efektif dalam memprediksi risiko hipertensi pada dewasa 
overweight, memberikan peluang untuk mengimplementasikan intervensi pencegahan 
yang lebih tepat sasaran. Model ini diharapkan membantu praktisi kesehatan dalam 
upaya menurunkan prevalensi hipertensi dan meningkatkan kualitas hidup masyarakat. 
 
Kata Kunci: Hipertensi, Overweight, Naïve Bayes, Machine Learning, Model Risiko 
Hipertensi dengan Overweight. 
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SUMMARY 
 
HYPERTENSION RISK PREDICTION MODEL IN ADULTS WITH 
OVERWEIGHT USING SUPERVISED NAÏVE BAYES MACHINE LEARNING
  
A scientific paper in the form of a thesis on November 28, 2024 
 
Tsabitah Ramadhani Inayah; Supervised by Dr. Iche Andriyani Liberty, SKM., M. Kes 
and dr. Emma Novita, M.Kes  
 
Study Program of Medical Education, Faculty of Medicine, Sriwijaya University 
xix + 97 pages, 9 tables, 12 figures, 5 attachments 
 
Hypertension is a global health issue often associated with overweight, a condition 
characterized by excessive fat accumulation that can increase the risk of hypertension 
by 3-4 times. Machine Learning approaches, such as the Naïve Bayes algorithm, have 
proven effective in analyzing complex data and predicting various health conditions, 
including hypertension in individuals with overweight. This study utilized a cross-
sectional design applying the Supervised Machine Learning Naïve Bayes algorithm to 
predict the risk of hypertension in overweight adults. Data were collected from adult 
patients aged 19–65 years visiting a primary health center in Palembang City in July 
2024. Variables analyzed included age, gender, family history, education, income, 
occupation, central obesity, physical activity, and dietary patterns (salty food, 
vegetables, fruit). Model performance was evaluated using a confusion matrix, 
accuracy, precision, sensitivity, and F1-score. The Naïve Bayes prediction model 
demonstrated high performance in predicting hypertension in overweight individuals, 
achieving an accuracy of 95.1%. Key factors influencing the prediction of hypertension 
conditions in overweight individuals included age, gender, physical activity, and 
central obesity. The Naïve Bayes algorithm is effective in predicting the risk of 
hypertension in overweight adults, offering opportunities to implement more targeted 
preventive interventions. This model is expected to assist healthcare practitioners in 
reducing hypertension prevalence and improving community quality of life. 
 
Keywords: Hypertension, Overweight, Naïve Bayes, Machine Learning, Prediction 
Model Hypertension with Overweight.



Universitas Sriwijaya 

 
 

 
 

viii 

KATA PENGANTAR 
 

Puji syukur saya ucapkan kehadirat Allah SWT atas rahmat dan karunia-Nya 

sehingga saya dapat menyelesaikan penyusunan usulan penelitian skripsi dengan judul 

“Model Prediksi Risiko Hipertensi Pada Dewasa Dengan Overweight 

Menggunakan Supervised Machine Learning Naïve Bayes” sebagai salah satu syarat 

untuk memperoleh gelar Sarjana Kedokteran (S.Ked). Saya menyadari bahwa 

penyusunan proposal ini tidak lepas dari bantuan dan dukungan berbagai pihak. Oleh 

karena itu, saya ingin menyampaikan terima kasih kepada : 

1. Allah SWT yang telah memberikan nikmat kesehatan, kelancaran, dan kemudahan 

dalam semua urusan di hidup saya. 

2. Dr. Iche Andriyani Liberty, SKM., M. Kes dan dr Emma Novita M.Kes selaku 

pembimbing yang telah memberikan bimbingan, motivasi, ilmu, kritik, dan saran 

selama penyusunan proposal ini. 

3. Yang terhormat dr. Budi Santoso dan Drs. Eddy Roflyn, Msi selaku penguji telah 

memberi masukan dan arahan agar proposal ini menjadi semakin baik. 

4. Ayah, almarhumah ibu saya dr. Endang Mardiningsih, SpPD, kakak-kakak, dan 

keluarga saya yang selalu memberikan dukungan dalam berbagai bentuk dan 

senantiasa mendoakan kelancaran dan kebaikan untuk saya. 

5. Kepada Vivi Sugiharto yang telah menjadi teman seperjuangan selama 

mengerjakan penelitian ini. 

6. Kepada Dhefana, icul, none, caca, jane, vania, alena, dan kidneygang yang selalu 

menemani, memberikan dukungan, bantuan, serta hiburan kepada saya selama 

proses penyusunan proposal ini  

7. Kepada sahabat, teman-teman, dan semua pihak yang tidak bisa saya sebutkan satu 

persatu, yang telah terlibat dalam proses penelitian ini. 

 



   

Universitas Sriwijaya 
 

 
 

ix 
 

Saya terbuka akan kritik dan saran yang bersifat membangun demi perbaikan di 

masa yang akan datang. Semoga hasil penelitian ini dapat bermanfaat, baik bagi 

penulis, penelitian selanjutnya, dunia kesehatan, dan lainnya. 

 

 

Palembang, 28 November 2024 

 
Tsabitah Ramadhani Inayah 



   

Universitas Sriwijaya 
 

 
 

x 
 

DAFTAR ISI 
 

HALAMAN PENGESAHAN ..................................... Error! Bookmark not defined. 
HALAMAN PERSETUJUAN .................................... Error! Bookmark not defined. 

HALAMAN PERNYATAAN INTEGRITAS ............................................................. iv 
ABSTRAK ................................................................................................................... iv 

ABSTRACT .................................................................................................................. v 
RINGKASAN .............................................................................................................. vi 

SUMMARY ................................................................................................................ vii 
KATA PENGANTAR ............................................................................................... viii 

DAFTAR ISI ................................................................................................................. x 
DAFTAR TABEL ...................................................................................................... xiii 

DAFTAR GAMBAR ................................................................................................. xiv 
DAFTAR LAMPIRAN ............................................................................................... xv 

DAFTAR SINGKATAN ........................................................................................... xvi 
 
BAB 1 PENDAHULUAN 

1.1 Latar Belakang .............................................................................................................. 1 

1.2 Rumusan Masalah ........................................................................................................ 3 

1.3 Tujuan Penelitian .......................................................................................................... 3 
1.3.1 Tujuan Umum .............................................................................................. 3 
1.3.2 Tujuan Khusus ............................................................................................. 4 

1.4 Hipotesis Penelitian ..................................................................................................... 4 

1.5 Manfaat Penelitian ....................................................................................................... 4 
1.5.1 Manfaat Teoritis ........................................................................................... 4 
1.5.2 Manfaat Kebijakan/tatalaksana .................................................................... 4 
1.5.3 Manfaat Masyarakat ..................................................................................... 4 

 
BAB 2 TINJAUAN PUSTAKA 

2.1 Hipertensi .................................................................... Error! Bookmark not defined. 
2.1.1 Definisi ....................................................... Error! Bookmark not defined. 
2.1.2 Epidemiologi .............................................. Error! Bookmark not defined. 
2.1.3 Etiologi ....................................................... Error! Bookmark not defined. 



   

Universitas Sriwijaya 
 

 
 

xi 
 

2.1.4  Faktor Risiko ............................................. Error! Bookmark not defined. 
2.1.5 Klasifikasi .................................................. Error! Bookmark not defined. 
2.1.6 Patofisiologi ............................................... Error! Bookmark not defined. 
2.1.7 Komplikasi ................................................. Error! Bookmark not defined. 
2.1.8 Diagnosis .................................................... Error! Bookmark not defined. 
2.1.9 Pencegahan ................................................. Error! Bookmark not defined. 
2.1.10 Tatalaksana ............................................... Error! Bookmark not defined. 

2.2 Overweight .................................................................. Error! Bookmark not defined. 
2.2.1 Definisi ....................................................... Error! Bookmark not defined. 
2.2.2 Epidemiologi .............................................. Error! Bookmark not defined. 
2.2.3 Etiologi ....................................................... Error! Bookmark not defined. 
2.2.4  Faktor Risiko ............................................. Error! Bookmark not defined. 
2.2.5  Klasifikasi ................................................. Error! Bookmark not defined. 
2.2.6 Patofisiologi ............................................... Error! Bookmark not defined. 
2.2.7 Komplikasi ................................................. Error! Bookmark not defined. 
2.2.8 Pencegahan ................................................. Error! Bookmark not defined. 
2.2.9 Tatalaksana ................................................. Error! Bookmark not defined. 

2.3 Machine Learning ...................................................... Error! Bookmark not defined. 
2.3.1 Definisi ....................................................... Error! Bookmark not defined. 
2.3.2 Klasifikasi .................................................. Error! Bookmark not defined. 
2.3.3 Metode Naïve Bayes .................................. Error! Bookmark not defined. 
2.3.4 Klasifikasi Naïve Bayes ............................. Error! Bookmark not defined. 
2.3.5 Evaluasi Performa ...................................... Error! Bookmark not defined. 

2.3 Kerangka Teori ........................................................... Error! Bookmark not defined. 

2.4 Kerangka Konsep ....................................................... Error! Bookmark not defined. 

 
BAB 3 METODE PENELITIAN 

3.1 Jenis Penelitian ........................................................... Error! Bookmark not defined. 

3.2 Waktu dan Tempat Penelitian ................................... Error! Bookmark not defined. 

3.3 Populasi dan Sampel .................................................. Error! Bookmark not defined. 
3.3.1 Populasi ...................................................... Error! Bookmark not defined. 
3.3.2 Sampel ........................................................ Error! Bookmark not defined. 
3.3.3 Kriteria Inklusi dan Eksklusi ...................... Error! Bookmark not defined. 

3.4 Variabel Penelitian ..................................................... Error! Bookmark not defined. 

3.5 Definisi Operasional .................................................. Error! Bookmark not defined. 

3.6 Cara Pengumpulan Data ............................................ Error! Bookmark not defined. 

3.7 Cara Pengolahan dan Analisis Data ......................... Error! Bookmark not defined. 



   

Universitas Sriwijaya 
 

 
 

xii 
 

3.8 Alur Kerja Penelitian ................................................. Error! Bookmark not defined. 

 
BAB 4 HASIL DAN PEMBAHASAN 

4.1 Hasil Penelitian ........................................................... Error! Bookmark not defined. 
4.1.1 Distribusi Frekuensi Karakteristik Dasar Responden Error! Bookmark not 
defined. 
4.1.2  Hubungan Usia, Jenis Kelamin, Riwayat Keluarga, Pendidikan, 
Pendapatan, dan Pekerjaan dengan  Hipertensi dengan Overweight ........... Error! 
Bookmark not defined. 
4.1.3 Hubungan Pola Makan Salty Food, Sayur, dan Buah dengan Hipertensi 
dengan Overweight .............................................. Error! Bookmark not defined. 
4.1.4 Hubungan Faktor Risiko Aktivitas Fisik dan Obesitas Sentral dengan 
Hipertensi dengan Overweight ............................ Error! Bookmark not defined. 
4.1.5 Analisis Multivariat .................................... Error! Bookmark not defined. 
4.1.6 Akurasi Machine Learning Naïve Bayes ... Error! Bookmark not defined. 

4.2 Pembahasan ................................................................. Error! Bookmark not defined. 
4.2.1 Analisis Hubungan Usia Responden dan Hipertensi dengan Overweight
 Error! Bookmark not defined. 
4.2.2 Analisis Hubungan Jenis Kelamin dan Hipertensi dengan Overweight
 Error! Bookmark not defined. 
4.2.3 Analisis Hubungan Riwayat Keluarga dan Hipertensi dengan 
Overweight……………………………………………………………………
 Error! Bookmark not defined. 
4.2.4 Analisis Hubungan Tingkat Pendidikan Responden dengan Penyakit
 Error! Bookmark not defined. 
4.2.5 Analisis Hubungan Pendapatan dan Hipertensi dengan Overweight .. Error! 
Bookmark not defined. 
4.2.6 Analisis Hubungan Pekerjaan dan Hipertensi dengan Overweight ..... Error! 
Bookmark not defined. 
4.2.7 Analisis Hubungan Makanan Asin dan Hipertensi dengan Overweight
 Error! Bookmark not defined. 
4.2.8 Analisis Hubungan Sayur dan Buah dengan Hipertensi dengan 
Overweight……………………………………………………………………...
 Error! Bookmark not defined. 
4.2.9 Analisis Hubungan Aktivitas Fisik dan Hipertensi dengan Overweight
 Error! Bookmark not defined. 
4.2.10. Analisis Hubungan Obesitas Sentral dan Hipertensi dengan 
Overweight…………………………………………………………………….. 
Error! Bookmark not defined. 
4.2.11 Analisis Evaluasi Kinerja Machine Learning Model Naïve Bayes .. Error! 
Bookmark not defined. 



   

Universitas Sriwijaya 
 

 
 

xiii 
 

 

DAFTAR TABEL 
 

Tabel 2. 1 Klasifikasi tekanan darah berdasarkan JNC-8Error! Bookmark not 
defined. 

Tabel 2. 2 Klasifikasi status gizi menurut WHO. ....... Error! Bookmark not defined. 
Tabel 3. 1 Definisi Operasional .................................. Error! Bookmark not defined. 

Tabel 4. 1 Karakteristik Dasar Responden .................. Error! Bookmark not defined. 
Tabel 4. 2 Analisis Bivariat Usia, Jenis Kelamin, dan Riwayat Keluarga terhadap 
Hipertensi dengan Overweight .................................... Error! Bookmark not defined. 
Tabel 4. 3 Analisis Bivariat Pendidikan dan Pendapatan terhadap Hipertensi dengan 
Overweight .................................................................. Error! Bookmark not defined. 
Tabel 4. 4 Analisis Bivariat Pekerjaan terhadap Hipertensi dengan Overweight Error! 
Bookmark not defined. 



   

Universitas Sriwijaya 
 

 
 

xiv 
 

DAFTAR GAMBAR 
 

Gambar 2. 1 Anamnesis Hipertensi ............................ Error! Bookmark not defined. 
Gambar 2. 2 Epidemiologi, Definisi, dan Komplikasi ObesitasError! Bookmark not 
defined. 
Gambar 2. 3 Proses dari Supervised Machine LearningError! Bookmark not 
defined. 
  



   

Universitas Sriwijaya 
 

 
 

xv 
 

DAFTAR LAMPIRAN 
 

Lampiran 1 Analisis Data ............................................ Error! Bookmark not defined. 
Lampiran 2 Lembar Konsultasi ................................... Error! Bookmark not defined. 

Lampiran 3 Sertifikat Layak Etik ................................ Error! Bookmark not defined. 
Lampiran 4 Surat Izin Penelitian ................................. Error! Bookmark not defined. 

Lampiran 5 Hasil Turnitin ........................................... Error! Bookmark not defined. 
 
  



   

Universitas Sriwijaya 
 

 
 

xvi 
 

DAFTAR SINGKATAN 
 
 

IMT  : Indeks Massa Tubuh 

ML  : Machine Learning 

AI  : Artificial intellegent 

CART  : Classification and Regression Trees  

ESH  : European Society of Hypertension 

TPR  : Total Perifer Resistensi 

CO  : Cardiac Output 

RAA  : Renin-Angiotensin-Aldosteron 

DASH  : Dietary Approaches to Stop Hypertension  

CCB  : Calcium Channel Blocker 

ARB  : Angiotensin II receptor blockers 

ACEI  : Angiotensin-Converting Enzyme Inhibitor 

PTM  : Penyakit Tidak Menular 

GWAS  : Genom-Wide Association Study 

FTO  : Fat Mass and Obesity-Associated 

FMI  : Fat mass Index 

HGF  : Hepatocyte Growth Factor  

PAI-1  : Plasminogen Activator Inhibitor-1 

MCP-1  : Monocyte-Chemoattractant Protein-1 

FFA  : Free Fatty Acid 

VEGF-A : Vascular Endothelial Growth Factor A 

PPARγ  : Peroxisome Proliferator Activated Receptor γ 

WHR  : Waist to Hip Ratio 

PJK  : Penyakit Jantung Koroner  

NAFLD : Non-Alcoholic Fatty Liver Disease  

HCC  : Hepatocellular Carcinoma  



   

Universitas Sriwijaya 
 

 
 

xvii 
 

NASH  : Nonalcoholic Steatohepatitis 

OSA  : Obstruktif Sleep Apnea  

FDA  : Food and Drug Administration  

CHMP  : Committee for Medicinal Products for Human Use  

GLP  : Glucagon-Like Peptide  

ISA  : Independent Subspace Analysis



   

Universitas Sriwijaya 
 

 
 

1 
 

 
BAB 1 

PENDAHULUAN 
 

1.1 Latar Belakang 

Hipertensi yang dikenal sebagai tekanan darah tinggi merupakan masalah 

kesehatan masyarakat global.1 Hipertensi merujuk pada kondisi di mana terjadi 

peningkatan tekanan darah sistolik >140 mmHg atau diastolik >90 mmHg.2 Dewasa 

ini AHA memperbarui nilai hipertensi menjadi sistolik 130 – 139 mmHg atau diastolik 

80 – 89 mmHg  untuk memperhitungkan komplikasi yang dapat terjadi pada jumlah 

yang lebih rendah.3  

Kondisi ini lebih sering terjadi di negara-negara dengan tingkat pendapatan 

yang rendah dan menengah jika dibandingkan dengan negara-negara berpendapatan 

tinggi.1 Pada studi komunitas dengan peserta usia 35-70 tahun dari 17 negara yang 

sebagian besar berpenghasilan rendah dan menengah, 46,5% mengakui diagnosis 

hipertensi dan 32,5% mengaku hipertensi telah ditatalaksana.4 Berdasarkan Riskesdas 

tahun 2018 prevalensi hipertensi di Indonesia adalah sebesar 34,1%.5 Terdapat 

beberapa faktor risiko yang mempengaruhi kondisi hipertensi seperti riwayat pada 

keluarga, usia, dislipidemia, aspek psikososial/sosioekonomi, salt intake, diet, dan 

obesitas.6  

Obesitas ditetapkan sebagai epidemik global.7 Menurut Profil Kesehatan 

Indonesia tahun 2021 jumlah kasus obesitas mencapai 4.841.8 Obesitas dan overweight 

merupakan kondisi akumulasi lemak atau jaringan adiposa berlebih dalam tubuh yang 

dapat berdampak negatif pada kesehatan.7,9 Baik obesitas maupun overweight 

dikonfirmasi apabila IMT berdasarkan usia lebih dari satu standar deviasi di atas 

median WHO Growth Reference.7,9 Merujuk pada WHO, untuk kategori dewasa IMT 

≥ 30 kg/m2 digolongkan sebagai obesitas sedangkan IMT ≥ 25 kg/m2 digolongkan 

sebagai overweight.9 Penelitian sebelumnya telah menunjukkan bahwa individu 
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dengan overweight memiliki risiko mengalami hipertensi 3-4 kali lebih tinggi 

dibandingkan dengan mereka yang memiliki berat badan dalam rentang normal.10 

Terdapat faktor yang mempengaruhi seseorang mengalami overweight antara 

lain adalah ketidakseimbangan asupan energi dan energi ekspenditur melalui aktivitas 

fisik.9 Jika dilihat dari faktor-faktor yang mempengaruhi overweight dan hipertensi, 

kedua kondisi ini terjadi secara concomitants.11 Faktor-faktor tersebut ada yang dapat 

dimodifikasi dan tidak. Faktor yang dapat dimodifikasi memiliki signifikansi penting 

dalam upaya strategi pengurangan risiko yang efektif.12 Banyak penelitian yang 

dilakukan untuk memprediksi faktor risiko hipertensi pada overweight menggunakan 

data yang tersedia, contohnya adalah jenis penelitian cross-sectional. Akan tetapi 

pemahaman yang diterima masih terbatas dikarenakan kompleksitas dalam mengaitkan 

faktor-faktor terjadinya hipertensi. Maka dari itu terdapat pendekatan yang akhir-akhir 

ini ramai digunakan salah satunya adalah penggunaan Machine Learning.12,13 

 Penggunaan Machine Learning (ML) telah secara intensif diterapkan dalam 

menanggapi sejumlah persoalan rumit yang muncul belakangan ini di berbagai sektor, 

termasuk kesehatan, finansial, lingkungan, pemasaran, keamanan, serta industri. 

Metode ML ditandai dengan kemampuannya untuk memeriksa banyak data dan 

menemukan hubungan yang menarik, memberikan interpretasi, dan mengidentifikasi 

pola. Lebih jauh, ML berpotensi meningkatkan reliabilitas, efisiensi operasional, 

ketepatan prediksi, serta presisi sistem diagnostik dalam mengidentifikasi berbagai 

penyakit.14 

Machine learning adalah suatu alat, bagian dari kecerdasan buatan (AI) yang 

efektif untuk mendeteksi informasi dan koneksi tersembunyi di berbagai bidang 

penelitian berbasis data.13 Machine Learning pernah digunakan dalam memprediksi 

status obesitas pada orang dewasa memakai beberapa metode yaitu Logistic 

Regression, Classification and Regression Trees (CART), dan Naïve Bayes dengan 

nilai akurasi Naïve Bayes sebesar 71%.15 Pada penelitian yang dilakukan oleh Deepa 

dkk dalam memprediksi risiko terkait COVID-19 dengan pendekatan machine learning 



   

Universitas Sriwijaya 
 

3 
 

3 
 

 

metode Random Forest dan Naïve Bayes, didapatkan Naïve Bayes memiliki nilai 

akurasi tertinggi yaitu 99%. 16 

Berdasarkan uraian di atas, meningkatnya prevalensi hipertensi di Indonesia 

merupakan permasalahan yang harus diatasi. Machine Learning dapat digunakan untuk 

memprediksi hipertensi pada orang dewasa dengan overweight sehingga dapat 

membantu profesional kesehatan menentukan intervensi, tindakan pencegahan yang 

tepat, dan diharapkan dapat mengurangi prevalensi hipertensi pada di Indonesia agar 

meningkatkan harapan hidup. Hal ini memungkinkan dengan cara mengembangkan 

model prediksi hipertensi yang akurat berdasarkan data individu overweight sebagai 

variabel yang akan menjadi input machine learning. Tujuan dari penelitian ini adalah 

untuk menerapkan, menganalisis, dan mengevaluasi algoritme Machine Learning, 

yaitu Naïve Bayes dalam memprediksi hipertensi pada dewasa dengan overweight.  

 

1.2 Rumusan Masalah  

Berdasarkan masalah yang telah diuraikan sebelumnya, maka rumusan masalah 

dalam penelitian ini adalah:  

1. Bagaimana karakteristik dasar (usia, jenis kelamin, riwayat keluarga, 

sosioekonomi, pola makan, aktivitas fisik, obesitas sentral) responden 

penelitian? 

2. Bagaimana cara penerapan algoritme Naïve Bayes dalam memprediksi 

hipertensi pada dewasa dengan overweight?  

3. Bagaimana performa Naïve Bayes sebagai model prediksi hipertensi pada 

dewasa dengan overweight?  

 

1.3 Tujuan Penelitian  

1.3.1 Tujuan Umum  

Menganalisis nilai akurasi Machine Learning model Naïve Bayes dalam 

memprediksi hipertensi pada dewasa dengan overweight.  
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1.3.2 Tujuan Khusus  

1. Mengetahui distribusi frekuensi dan hubungan usia, jenis kelamin, riwayat 

keluarga, pendidikan, pendapatan, pekerjaan terhadap kondisi hipertensi 

dengan overweight 

2. Mengetahui distribusi frekuensi dan hubungan pola makan salty food, sayur, 

buah terhadap kondisi hipertensi dengan overweight 

3. Mengetahui distribusi frekuensi dan hubungan aktivitas fisik, obesitas sentral 

terhadap kondisi hipertensi dengan overweight 

4. Mengetahui distribusi frekuensi hipertensi dengan overweight pada orang 

dewasa yang melakukan kunjungan ke Puskesmas di Kota Palembang 

5. Mengevaluasi performa Naïve Bayes sebagai model prediksi hipertensi pada 

dewasa dengan overweight. 

 

1.4 Hipotesis Penelitian  

Model prediksi Naïve Bayes akurat untuk memprediksi hipertensi pada dewasa 

dengan overweight. 

 

1.5 Manfaat Penelitian  

1.5.1 Manfaat Teoritis  

Hasil dari penelitian ini dapat dijadikan sebagai bahan informasi atau landasan 

teori untuk penelitian berkaitan dengan prediksi risiko masalah kesehatan dengan 

menggunakan machine learning algoritme Naïve Bayes. 

1.5.2 Manfaat Kebijakan/tatalaksana  

Hasil dari penelitian ini dapat memberikan pengetahuan tentang risiko hipertensi 

pada individu dengan overweight agar dapat melakukan intervensi pencegahan untuk 

membantu terhindar dari penyakit lanjutan yang mengancam nyawa.  

1.5.3 Manfaat Masyarakat  

Memberikan informasi hasil prediksi risiko hipertensi pada dewasa dengan 

overweight menggunakan machine learning model Naïve Bayes
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