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ABSTRACT

Alzheimer's disease is a chronic, progressive neurological disease that
impairs memory and other important memory functions and causes short-term
memory loss and paranoia that is mistakenly attributed to stress or aging.
Alzheimer's disease is caused by damage to nerve cells and connections in the brain.
Although alzheimer's disease and other dementias are classified as untreatable,
some symptoms such as infections, metabolic disorders, brain tumors, anoxia, etc.
are considered curable with appropriate treatment. Therefore, a fast and simple
system that is able to identify the presence of alzheimer's disease and its severity by
utilizing a person's clinical and demographic data can be effective in providing a
quick diagnosis. Based on previous studies, the Gradient Boosting algorithm has
good accuracy so that in this research the classification of alzheimer's disease using
the Gradient Boosting algorithm into 4 classes based on severity. Testing the
classification performance using Confusion Matrix provides an average accuracy
value of 87.50%, an average precision value of 87.45%, an average recall value of
87.49% and an average fl-score value of 87.54% from the application of the
Gradient Boosting algorithm in classifying the level of alzheimer's disease.

Key Word: Alzheimer’s disease, Confusion Matrix, Gradient Boosting
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ABSTRAK

Penyakit alzheimer adalah penyakit neurologis kronis progresif yang
merusak memori dan fungsi memori penting lainnya dan menyebabkan kehilangan
memori jangka pendek dan paranoia yang secara keliru dikaitkan dengan stres atau
penuaan. Penyakit alzheimer disebabkan oleh kerusakan pada sel-sel saraf dan
koneksi di otak. Meskipun penyakit alzheimer dan demensia lainnya tergolong
tidak dapat diobati, beberapa gejala seperti infeksi, gangguan metabolisme, tumor
otak, anoksia, dan lain-lain dianggap dapat disembuhkan dengan pengobatan yang
tepat. Oleh karena itu, sistem yang cepat dan sederhana yang mampu
mengidentifikasi keberadaan penyakit alzheimer dan tingkat keparahannya dengan
memanfaatkan data klinis dan demografis seseorang dapat menjadi efektif dalam
memberikan diagnosis yang cepat. Berdasarkan penelitian-penelitan sebelumnya
algoritma Gradient Boosting memiliki akurasi yang baik sehingga dalam penelitan
ini dilakukan Klasifikasi peyakit alzheimer menggunakan algoritma Gradient
Boosting ke dalam 4 kelas berdasarkan tingkat keparahan. Pengujian perfomansi
klasifikasi menggunakan Confusion Matrix memberikan hasil nilai rata-rata
accuracy sebesar 87,50%, nilai rata-rata precision sebesar 87,45%, nilai rata-rata
recall sebesar 87,49% dan nilai rata-rata f1-score 87,54% dari penerapan algoritma
Gradient Boosting dalam mengklasifikasi tingkatan penyakit alzheimer.

Kata Kunci: Confusion Matrix, Gradient Boosting, Penyakit alzheimer
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BAB |

PENDAHULUAN

1.1 Pendahuluan
Bagian berikut berisikan pemaparan gagasan utama yang melandasi
rencana penulisan skripsi seperti latar belakang, perumusan masalah, tujuan dan

manfaat penelitian, batasan masalah/ruang lingkup, serta sistematika penulisan.

1.2 Latar Belakang Masalah

Penyakit alzheimer adalah penyakit neurologis kronis progresif yang
merusak memori dan fungsi memori penting lainnya dan menyebabkan kehilangan
memori jangka pendek dan paranoia yang secara keliru dikaitkan dengan stres atau
penuaan. Menurut Organisasi Kesehatan Dunia, pada tahun 2021 penyakit
alzheimer dan demensia lainnya adalah penyebab kematian ketujuh utama di dunia
dan ada lebih dari 55 juta orang di seluruh dunia yang telah didiagnosis dan sekitar
10 juta kasus baru setiap tahun. Meskipun dianggap memengaruhi populasi yang
lebih tua (di atas 65 tahun), 9% kasus juga terjadi pada populasi yang lebih mudah
(di bawah 65 tahun).

Penyakit alzheimer disebabkan oleh kerusakan pada sel-sel saraf dan
koneksi di otak. Meskipun penyakit alzheimer dan demensia lainnya tergolong
tidak dapat diobati, beberapa gejala seperti infeksi, gangguan metabolisme, tumor
otak, anoksia, dan lain-lain dianggap dapat disembuhkan dengan pengobatan yang
tepat (Clarke & Swanson, 2019). Oleh karena itu, sistem yang cepat dan sederhana

yang mampu mengidentifikasi keberadaan penyakit alzheimer dan tingkat
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keparahannya dengan memanfaatkan data klinis dan demografis seseorang dapat
menjadi efektif dalam memberikan diagnosis yang cepat.

Penelitian terdahulu terkait dengan penyakit alzheimer menggunakan
pendekatan pembelajaran mesin melakukan klasifikasi demensia pada set data
OASIS-2 ke dalam 3 kelas (demented, non demented, converted) menggunakan
Supervised and Ensemble Learning Techniques, model Extreme Gradient Boosting
menghasilkan akurasi tertinggi sebesar 97,87% (Shanmuga Skandh Vinayak E et
al., 2020).

Penelitian lainnya menggunakan teknik Gradient Boosting memilki akurasi
terbaik dalam melakukan klasifikasi biner penyakit alzheimer pada set data OASIS-
1. Akurasi yang dihasilkan adalah sebesar 97,94% (Chandni Naidu et al., 2019).

Penelitian lain juga mengatakan bahwa algoritma Gradient Boosting
memiliki akurasi yang tinggi saat diaplikasikan untuk melakukan klasifikasi biner
penyakit alzheimer pada set data OASIS-1. Akurasi yang dihasilkan dari algoritma
Gradient Boosting adalah 97,22% (Abarna S et al., 2020).

Berdasarkan penelitian-penelitan sebelumnya algoritma Gradient Boosting
memiliki akurasi yang baik sehingga dalam penelitan ini akan dilakukan klasifikasi
peyakit alzheimer pada set data OASIS-1 dengan set data OASIS-2 sebagai data
latihnya menggunakan algoritma Gradient Boosting ke dalam 4 kelas berdasarkan
tingkat keparahan (cognitively normal, has very mild alzheimer’s disease, has mild

alzheimer’s disease, has moderate alzheimer’s disease).



1.3 Rumusan Masalah

Berdasar dari latar belakang masalah di atas, fokus permasalahan pada

penelitian ini adalah klasifikasi penyakit alzheimer menggunakan algoritma

Gradient Boosting, maka dirangkum rumusan masalah sebagai berikut:

1.

Bagaimana menerapkan algoritma Gradient Boosting dalam
mengklasifikasikan penyakit alzheimer?

Bagaimana nilai accuracy, precision, recall, dan fl-score dari
penerapan algoritma Gradient Boosting dalam mengklasifikasikan

penyakit alzheimer?

1.4 Tujuan Penelitian

Tujuan penelitian ini adalah:

1.

2.

Membangun perangkat lunak yang dapat mengklasifikasikan penyakit
alzheimer menggunakan algoritma Gradient Boosting.

Mengetahui nilai accuracy, precision, recall, dan fl-score dari
algoritma Gradient Boosting dalam mengklasifikasikan penyakit

alzheimer.

1.5 Manfaat Penelitian

Manfaat penelitian ini adalah:

1.

2.

Dapat menentukan tingkat penyakit alzheimer dengan lebih cepat.
Dapat memberikan kontribusi terhadap riset di bidang pembelajaran

mesin dan biomedis.



1.6 Batasan Masalah

Batasan masalah penelitian ini adalah:

1. Data diambil dari situs Open Access Series of Imaging Studies (OASIS)
yang merupakan data demografis yang membahas tentang hasil
diagnosis MRI pada lansia dengan penyakit alzheimer.

2. Tingkat keparahan penyakit alzheimer yang di klasifikasi hanya 4 kelas
disebabkan oleh keterbatasan data.

1.7 Sistematika Penulisan

Sistematika penulisan skripsi ini sesuai dengan standar operasional prosedur
Fakultas Ilmu Komputer Universitas Sriwijaya, antara lain:
BAB I. PENDAHULUAN

Bagian pertama berisikan uraian gagasan utama pada penulisan skripsi
seperti latar belakang, rumusan masalah, tujuan dan manfaat penelitian, batasan
masalah, metodologi penelitian, dan sistematika penulisan.
BAB Il. KAJIAN LITERATUR

Bagian kedua berisikan pembahasan mengenai dasar teori yang berkaitan
dengan penelitian dan hasil dari penelitian lain yang relevan.
BAB IIl. METODOLOGI PENELITIAN

Bagian ketiga berisikan pembahasan mengenai deskripsi data yang
digunakan dalam penelitian, tahapan dan langkah-langkah yang akan dilakukan
dalam penelitian, serta metode pengembangan perangkat lunak dalam pelaksanaan

penelitian ini.



BAB IV. PENGEMBANGAN PERANGKAT LUNAK

Bagian keempat berisikan pembahasan mengenai perancangan dan
pengembangan perangkat lunak, dari pemodelan bisnis, analisis kebutuhan, analisis
dan desain, pembuatan perangkat lunak, serta hasil dari pengujian perangkat lunak.
BAB V. HASIL DAN ANALISIS PENELITIAN

Bagian kelima berisikan uraian dari hasil dan analisis penelitan, di mana hal
tersebut mendasari kesimpulan yang ditarik dalam penelitian ini.
BAB VI. KESIMPULAN DAN SARAN

Bagian terakhir berisikan kesimpulan dari penelitian yang telah dilakukan
oleh penulis dan saran-saran yang diharapkan dapat memberikan kontribusi bagi
penelitian selanjutnya.
1.8 Kesimpulan

Berdasarkan pemaparan di atas, dalam penelitian ini akan dillakukan

penerapan algoritma Gradient Boosting pada klasifikasi penyakit alzheimer.
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