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Ttigas Akhir yang tidak diterbitkan ini terdaftar dan tersedia di Perpustakaan
Uhiversitas Islam Negeri Sultan Syarif Kasim Riau adalah terbuka untuk umum
céngan ketentuan bahwa hak cipta pada penulis. Referensi kepustakaan
diperkenankan dicatat, tetapi pengutipan atau ringkasan hanya dapat dilakukan
sgizin penulis dan harus disertai dengan kebiasaan ilmiah untuk menyebutkan

sgnbernya.

%hggandaan atau penerbitan sebagian atau seluruh Tugas Akhir ini harus
m;;mperoleh izin dari Dekan Fakultas Sains dan Teknologi Universitas Islam
Negeri Sultan Syarif Kasim Riau. Perpustakaan yang meminjamkan Tugas Akhir
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Niscaya Allah akan mengangkat (derajat) orang-orang yang beriman diantaramu dan
orang-orang yang diberi ilmu beberapa derajat

(QS : Al-Mujadilah 11)
Alhamdulillahirobbil alamin..
Rodhitubillahi robba, wa bil islamidina, wa bi muhammadin-nabiya wa rasula.

Ya Allah, sujud dan syukur hamba persembahkan kepada-Mu. Atas segala nikmat yang
telah Engkau berikan tugas akhir ini dapat diselesaikan. Sholawat dan salam selalu
terlimpahkan untuk junjungan alam yakni Nabi Muhammad g. Allaahumma sholli ‘ala

Muhammad, wa ‘ala ali Muhammad.
Kupersembahkan karya ini kepada orang yang sangat aku kasihi dan aku sayangi.
Ibu dan Ayah Tercinta

Kepada Ibunda (Nurhayati) dan Ayahanda (Sukri), sebagai tanda hormat dan rasa
terimakasih yang tiada terhingga. Terimakasih atas doa, dukungan mental dan materi
yang telah kalian curahkan selama ini. Semoga hasil karya ini menjadi salah satu sumber
kebahagiaan yang bisa Ananda berikan.

Kakak, Adik dan Orang Terdekatku

Kakak dan adikku tersayang Mardatillah Sunur dan Farea Agela Sukri serta seluruh
keluarga terdekatku. Terimakasih atas segala doa dan dukungan yang telah kalian berikan
sehingga dapat terselesaikan tugas akhir ini.

Sahabat dan Teman-teman Seperjuangan

Teruntuk sahabat dan teman-teman seperjuangan (Eksekutif *14) dan yang telah melalui
perjalanan perkuliahan bersama hingga sampai pada tugas akhir ini. Terimakasih atas
semangat, motivasi dan dukungan yang telah kalian curahkan.

Dosen Pembimbing Tugas Akhir

Saya ucapkan terimakasih banyak kepada bapak Muhammad Irsyad, ST, M.T yang telah
sabar memberikan arahan dan bimbingan kepada saya. Sekali lagi terimakasih pak atas
semua ilmu dan nasehat yang telah bapak berikan.
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gISUALISASI DATA MENGGUNAKAN METODE TREEMAP

>

o UNTUK PENYAKIT MENULAR DAN PENYAKIT TIDAK

©

MENULAR DI DINAS KESEHATAN KABUPATEN KAMPAR

NADIYATUL LILKHAIR SUKRI
11451201708

Tanggal Sidang : 02 Juli 2020
Periode Wisuda : 28 April 2021

NelY EXSNS NIN A!H1w

Jurusan Teknik Informatika
Fakultas Sains dan Teknologi

Universitas Islam Negeri Sultan Syarif Kasim Riau

ABSTRAK

D(}glas Kesehatan Kabupaten Kampar merupakan salah satu instansi dibawah naungan
pgnerintah pada bidang kesehatan. Ada beberapa bagian dari Dinas Kesehatan
Kabupaten Kampar diantaranya bidang pencegahan dan pengendalian penyakit yang
memiliki tugas meliputi surveilans dan imunisasi, pencegahan penyakit tidak menular
Kesehatan jiwa serta pencegahan penyakit menular. Setiap tahun DINKES membuat buku
profil kesehatan Kabupaten Kampar yang bertujuan sebagai gambaran dari keadaan
kesehatan secara deskriptif dalam bentuk gambar, narasi dan tabel. Agar data mudah
u&uk dilihat, dipahami dan pengambilan keputusan cepat dibutuhkan sistem dalam
n‘rgmvisualisasikan data. Sistem yang dibangun menggunakan metode Treemap dapat
nfemvisualisasikan data penyakit tidak menular dan penyakit menular yang memiliki
fgmat yang berbeda sesuai dengan penyakit dengan cepat dan detail.

Lt
Kata Kunci: Dinas Kesehatan Kabupaten Kampar, Penyakit Tidak Menular dan Penyakit
I\Zl-ﬁ'?nular, Profil Kesehatan Kabupaten Kampar, Treemap, Visualisasi Data

vii
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IDATA VISUALIZATION USING TREEMAP METHOD FOR

Q
“COMMUNICABLE DISEASE AND NON-COMMUNICABLE
= DISEASE IN THE DEPARTMENT HEALTH OF KAMPAR

DISTRICT

NADIYATUL LILKHAIR SUKRI
11451201708

Session Date : 02 Juli 2020
Graduation Period : April 28™, 2020

Nely eysng NIN ! 1w eydio

Informatics Engineering
Faculty of Science and Technology
State Islamic University Sultan Syarif Kasim Riau

ABSTRACT

Health Department of Kampar District is one of the institutions under the auspices of the

o ernment in the field of health. There are several sections of the Health Departmentof
Kampar District including the sector of disease prevention and control whis is in charge
otf;eurveillance and immunization, prevention of non-communicable diseases, mental
hgalth, and prevention of communicable diseases. Every year, DINKES produces a health
profile book of Kampar District that ains as a description of health state descriptively in
te form of pictures, narratives, and tables. In order the data to be easily seen,
understood, and in quick decision making, a system for visualizing data is needed. A
system built using the Treemap method can visualize the data of non-communicable
diseases and communicable diseases that have different formats according to the disease
quickly and in detail.

et
Keyword: Communicable Diseases and non-Cummunicable Diseases, Data Visualization,
I—'@alth Department of Kampar District, Health Profile Book of Kampar District,
Tg:gemap.
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Assalammu ‘alaikum wa rahmatullahi wa barakatuh.

©

§ KATA PENGANTAR
=~

O

=) 2]

=

;_:
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Alhamdulillah, Segala puji hanya bagi Allah SWT, karena berkat limpahan
rahmat dan karunia-Nya penulis mampu menyelesaikan tugas akhir yang berjudul
‘“Wisualisasi Data Menggunakan Metode Treemap untuk Penyakit Menular
cﬁn Penyakit Tidak Menular di Dinas Kesehatan Kabupaten Kampar”.
%‘ripsi ini disusun sebagai salah satu syarat untuk memperoleh gelar sarjana strata
satu pada Program Studi Teknik Informatika Universitas Islam Negeri Sultan
Syarif Kasim Riau.

c
Selama penyusunan skripsi, penulis banyak mendapat pengetahuan,

bimbingan, dukungan, dan arahan dari berbagai pihak yang telah membantu
hingga skripsi ini dapat diselesaikan. Untuk itu pada kesempatan ini penulis ingin
menyampaikan ucapan terima kasih kepada:

1. Bapak Prof. Dr. KH. Akhmad Mujahidin, S.Ag., M.Ag, selaku Rektor
Universitas Islam Negeri Sultan Syarif Kasim Riau.

no

Bapak Dr. Drs. Ahmad Darmawi, M.Ag selaku Dekan Fakultas Sains dan
Teknologi Universitas Islam Negeri Sultan Syarif Kasim Riau.

Ibu Dr.Elin Haerani, S.T., M.Kom, selaku Ketua Jurusan Teknik Informatika
Fakultas Sains dan Teknologi UIN SUSKA RIAU.

Bapak Muhammad Irsyad, S.T., M.T, pembimbing tugas akhir yang
memberikan bimbingan, arahan serta kritik dan saran yang sangat
membangun dalam penyusunan laporan tugas akhir ini.

Bapak Benny Sukma Negara, S.T, M.T dan Bapak Reski Mai Candra, S.T.,
M.Sc selaku dosen penguji | dan penguji 1l yang telah banyak membantu dan
memberi masukan kepada penulis dalam penyempurnaan Tugas Akhir ini.
Bapak Jonri Kasdi S.Pd.i selaku Koordinator Tugas Akhir Jurusan Teknik
Informatika Fakultas Sains dan Teknologi UIN SUSKA RIAU.

Ibu Fadhilah Syafria, S.T., M.Kom, CIBIA selaku pembimbing akademik dan
seluruh Bapak/lbu Dosen Teknik Informatika yang telah memberikan ilmu

dan pengalamannya kepada penulis.
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Ibunda Nurhayati dan Ayahanda Sukri yang selalu memberi semangat, doa
dan dukungan tiada henti hingga sampai saat ini dan nanti, serta kakak adik
dan semua keluarga terdekat yang selalu menjadi sumber semangat dalam
menyelesaikan penelitian ini

Teman-teman seperjuangan terkhusus Anyong Squad, Eksekutif’14 dan
teman-teman di Bangkinang Kota yang tidak bisa disebutkan satu persatu,
selalu memberikan semangat dan bantuan kepada penulis.

Semua pihak yang terlibat baik secara langsung maupun tidak langsung
dalam penyelesaian Tugas Akhir ini yang tidak dapat penulis sebutkan satu

persatu.

1Y BYSNGNIN X! KW e}did e @

Semoga skripsi ini dapat bermanfaat bagi penulis khususnya maupun
pgmbaca pada umumnya. Penulis berharap ada masukan, kritikan, maupun saran
dari pembaca atas laporan ini yang dapat disampaikan ke alamat email penulis:
nadiyatul.lilkhair.sukri@students.uin-suska.ac.id. Akhir kata penulis ucapkan
terima kasih dan selamat membaca.

Wassalamu alaikum wa rahmatullahi wa barakatuh

Pekanbaru, Juli 2020

Penulis
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(@)
3 Use
CDD ©
(O ~
c No GAMBAR NAMA KETERANGAN
° =3
o =
g e Menspesifikasikan himpuan peran yang
g =1 Actor pengguna mainkan ketika berinteraksi dengan
0 E use case.
. =z
g
» % Hubungan dimana perubahan yang terjadi
% g pada suatu elemen mandiri (independent)
':c‘r =2 Dependency akan mempengaruhi elemen yang bergantung
= L padanya elemen yang tidak mandiri
3 o | T > (independent).
= )
= =
g. Hubungan dimana objek anak (descendent)
= 3 Generalization berbagi perilaku dan struktur data dari objek
2 S yang ada di atasnya objek induk (ancestor).
kS
3
(D P .
3 4 Include Menspe5|f|ke.as.|kan bahwa use case sumber
S N > secara eksplisit.
=
5
43 Menspesifikasikan bahwa use case target
g 5 Extend memperluas perilaku dari use case sumber
g JF— pada suatu titik yang diberikan.
3
® &
% 5-6 HETSEEToh Apa yang menghubungkan antara objek satu
& = dengan objek lainnya.
= (]
8 |
i ; Menspesifikasikan paket yang menampilkan
g = System sistem secara terbatas.
3 =
£
-
.
;— Deskripsi dari urutan aksi-aksi yang
8 Use Case ditampilkan sistem yang menghasilkan suatu
Sh © hasil yang terukur bagi suatu actor
wn
—
:'T-' Interaksi aturan-aturan dan elemen lain yang
= . bekerja sama untuk menyediakan prilaku
=9 _ Collaboration . ..
@) s ~. yang lebih besar dari jumlah dan elemen-
‘E Se - ! elemennya (sinergi).
~
)
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) Elemen fisik yang eksis saat aplikasi dijalankan
10 Note dan mencerminkan suatu sumber daya
2 komputasi
©
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A%’tifity Diagram
3
—NO GAMBAR NAMA KETERANGAN
=~
o= . . . .
—_ Memperlihatkan bagaimana masing-masing
Z1 Actifity kelas antarmuka saling berinteraksi satu sama
w lain
—
0
x . . .
®2 e State da.rl S|sFem yang mencermlnkan
eksekusi dari suatu aksi
A
o
=3 . Initial Node Bagaimana objek dibentuk atau diawali.
4 © Actifity Final Node Bagaimana objek dibentuk dan dihancurkan
s
— J ;
Sequence Diagram
NO GAMBAR NAMA KETERANGAN
W A ! . . .
- Objek entity, antarmuka yang saling berinteraksi.
Y]
—
m1 Il:l LifeLine
@ |
o |
=
o)
c Spesifikasi dari komunikasi antar objek yang
2.2 U Message memuat informasi-informasi tentang aktifitas yang
- L
Py terjadi
-
@
i"'
o Spesifikasi dari komunikasi antar objek yang
=3 Message memuat informasi-informasi tentang aktifitas yang
<2 d terjadi
=
o
1=~
=
wn
-
)
~
-
A
[
)
E Xix
—~
o
=




AV VNSNS NIn

£

‘nely e)snS NN uizi edue) undede ymuaq wejep 1ul syn) eAey yninjes neje uelbeqes yeAueqiadwaw uep uewnwnbusw Buese|q 'z

-

" =‘-
o)
-‘: o

‘nery e)sns NiN Jefem buek uebunuaday ueyibniaw yepn uedynbuad 'q

‘yejesew niens ueneluy neje ¥y uesinuad ‘uesode| ueunsniuad ‘yeiw) efiey uesinuad ‘ueniguad ‘ueyipipuad ueBunuadey ynun eAuey uedynbuad ‘e

Jaquins ueyingaAusw uep ueywnjuesuaw edue) u sy eAiey yninjes neje ueibeqes dynbuaw bBuesejq 'L

Buepun-Buepun 16unpuiig eidid yey

@)
Class Diagram
Q
(’;NO GAMBAR NAMA KETERANGAN
o : :
Ve Hubungan dimana objek anak
Y] 1 Generalization (descendent) berbagi perilaku dan
= struktur data dari objek yang ada di
= atasnya objek induk (ancestor).
G Upaya untuk menghindari asosiasi
EZ Nary Association dengan lebih dari 2 objek.
z O
w
—
:_3 Class Himpunan dari objek-objek yang berbagi
W) atribut serta operasi yang sama.
A
o ! ! . .
= Deskripsi dari urutan aksi-aksi yang
4 LTS, Collaboration ditampilkan sistem yang menghasilkan
“\ suatu hasil yang terukur bagi suatu actor
Operasi yang benar-benar dilakukan
5 Realization oleh suatu objek.
D
Hubungan dimana perubahan yang
terjadi pada suatu elemen mandiri
6 Dependency (independent) akan mempegaruhi
______ > elemen yang bergantung padanya
elemen yang tidak mandiri
wn
5 Apa yang menghubungkan antara objek
37 Association satu dengan objek lainnya
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BAB |
PENDAHULUAN

1.1 Latar Belakang

Dinas Kesehatan Kabupaten Kampar adalah instansi atau
departemen di bawah naungan pemerintahan yang memiliki kedudukan
sebagai pelaksana urusan pemerintahan daerah pada bidang kesehatan
yang dipimpin oleh Kepala Dinas (KADIS) dan memiliki tanggung
jawab terhadap Bupati melalui Sekretaris Daerah (SEKDA). DINKES
memiliki tugas pokok membantu melaksanakan urusan pemerintahan
daerah dan tugas dalam bidang kesehatan. Ada empat bagian dari Dinas
Kesehatan Kabupaten Kampar antara lain Bidang Kesehatan Masyarakat,
Bidang Pelayanan Kesehatan, Bidang Sumber Daya Kesehatan, dan

Bidang Pencegahan dan Pengendalian Penyakit

Setiap tahun Dinas Kesehatan Kabupaten Kampar merilis buku
Profil Kesehatan Kabupaten Kampar yang memuat data tentang
kesehatan. Data tersebut antara lain data upaya kesehatan, derajat
kesehatan dan data sumber daya kesehatan. Data yang berhubungan
dengan kesehatan juga disajikan oleh profil kesehatan sebagai data
pendukung seperti data lingkungan, sosial ekonomi, kependudukan dan
data lainnya yang berhubungan dengan kesehatan. Data akan dianalisis
dengan analisis sederhana, dalam beberapa masalah kesehatan yang
dianggap penting akan dianalisis lebih rinci dan lebih lanjut untuk

mencari faktor penyebabnya.

Profil Kesehatan ini memiliki tujuan untuk memperoleh gambaran
dari keadaan kesehatan secara deskriptif dalam bentuk gambar, tabel, dan
narasi. Profil Kesehatan ini diharapkan dapat memberikan data yang
akurat kepada penentu kebijakan (stake holder) di Kabupaten Kampar
dan sebagai bukti untuk dapat dilakukan pengambilan keputusan
berdasarkan fakta. Selain itu Profil Kesehatan dapat digunakan sebagai
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sarana penyedia data dan informasi dalam rangka Evaluasi dan
Perencanaan Kegiatan Rutin Tahunan, serta pemantauan pencapaian Visi

dan Misi Pembangunan Kesehatan di Kabupaten Kampar.

Data yang tersaji di buku Profil Kesehatan Kabupaten Kampar
Tahun 2018 sebagian besar tersebar dalam bentuk tabel, sehingga butuh
waktu yang lama dalam memahami informasi yang ada dibalik data
tersebut dan sulit untuk mencari data dengan hanya melihat angka,
header, kolom dan baris pada tabel. Kesulitan lainnya adalah
membutuhkan waktu dalam menyimpulkan informasi yang dibutuhkan
karena sebaran data dalam banyak tabel yang berbeda. Sehingga
dibutuhkan suatu teknik tertentu dalam memahami informasi dari data
yang disajikan. Salah satu teknik yang mampu dengan mudah untuk
menyajikan banyak data menjadi informasi yang lebih mudah dipahami

adalah teknik visualisasi.

Visualisasi data adalah teknik yang menarik dan paling baik
dalam mengeksplorasi data. Visualisasi menunjukkan hasil analisis data
secara intuitif yang memiliki arti praktis yang sangat penting (Qi, Shi,
Yu, & Li, 2015). Visualisasi data mengatasi masalah interaksi yang
kurang dengan data statis dan efektif untuk melakukan observasi dan
analisis yang lebih mendalam dalam konteks (Lianjun Chen, 2016).
Menggunakan visualisasi data mempermudah dalam mengambil
keputusan tepat dengan informasi yang benar. Tujuan visualisasi data ini
adalah untuk menghubungkan informasi lebih jelas dan lebih efisien
kepada pengguna atau user dari grafik informasi seperti tabel atau grafik
dan dapat membuat data yang kompleks mudah untuk dipahami, mudah
diakses dan berguna. Ada tiga kriteria visualisasi data yaitu proses yang
didasarkan pada data yang kualitatif serta kuantitatif, dapat menghasilkan
output dari data awal, output atau keluarannya dapat dimengerti dan
dibaca oleh pengguna juga dapat mendukung dalam proses pemeriksaan,
eksplorasi dan komunikasi data (Azzam, T., S. Evergreen, A.A. Germuth,

2013). Teknik yang dapat digunakan dalam visualisasi data ini yaitu
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menghubungkan informasi atau data yang dibuat sebagai objek visual

seperti garis, batang grafik atau titik.

Visualisasi data memiliki banyak metode, salah satunya adalah
metode Treemap yang digunakan dalam menangani data yang jumlahnya
besar dan kompleks. Berdasarkan penelitian dari Chris Muelder, dkk,
pada tahun 2008 dengan judul A Treemap Based Method for Rapid
Layout of Large Graph, penelitian tersebut menggunakan metode
Treemap dalam melakukan tata letak grafiknya dapat ditampilkan cepat
dan efektif serta konsep tata letaknya fleksibel. Penelitian lainnya yaitu
Abon Chaudhuri, dkk, pada tahun 2009 dengan judul A Self Adaptive
Treemap Based Technique for Visualizing Hierarchical Data in 3D,
dalam penelitian ini visualisasi mampu menangani masalah tampilan
yang kurang halus dalam men-zooming dan berantakan serta tampilan
yang berantakan. Tetapi ada kekurangan dalam visualisasi 3D ini, jika
satu bagian petanya terangkat maka beberapa bagian dari peta lain akan
ikut terangkat dan menyebabkan kesulitan untuk melihat perbedaan

warna sehingga menyulitkan pengguna untuk memahami data.

Visualisasi data yang berupa spreadsheet dan tabel hanya
menampilkan 20-60 baris pada satu waktu dan satu layar, sedangkan
menggunakan Treemap bisa menampung ratusan bahkan ribuan data
untuk menampilkan data yang terorganisir. Metode Treemap ini sesuali
dengan penelitian karena dapat berkembang dalam kebutuhan Dinas
Kesehatan yang membutuhkan pemantauan data yang kompleks, dapat
memvisualisasikan data berdasarkan ketegori warna dengan menyeluruh

dan kelompok data serta detail.

Penelitian sejenis yang memvisualisasikan data tentang kondisi
kesehatan penduduk di suatu daerah, sudah pernah diteliti oleh Dian
Prasetyo pada tahun 2017 yang berjudul Visualisasi Data Menggunakan
Metode Treemap untuk Pengelompokan Jenis Penyakit di Povinsi Riau.
Penelitian tersebut menjelaskan tentang aplikasi yang memberikan

kemudahan terhadap pihak Dinas Kesehatan Provinsi Riau dalam
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monitoring data kondisi penyakit yang diderita oleh masyarakat Riau
dalam bentuk informasi visual Treemap. Informasi yang ditampilkan
dapat dilihat secara flexible dan cepat karena dapat disesuaikan dengan
kelompok informasi yang diinginkan, seperti dilihat dari kelompok
penyakit, kelompok umur, atau Rumah Sakit yang men-supply data

tersebut.

Dewi Kurniaesih dalam penelitian yang berjudul Penerapan
Metode Treemap untuk Visualisasi Data Rujukan Pasien dan Jenis
Penyakit di Dinas Kesehatan Provinsi Riau, juga meneliti hal yang sama
untuk kebutuhan yang berbeda, yaitu membangun suatu aplikasi yang
dapat memantau secara detail tentang kondisi pasien dengan penyakit
tertentu yang mendapatkan rekomendasi untuk dirujuk ke fasilitas
kesehatan lain sehingga dapat memberikan solusi optimal bagi pasien

rujukan tersebut.

Diharapkan dengan melakukan visualisasi data untuk kasus
pengelompokan jenis penyakit yang ada pada data Dinas Kesehatan
Kabupaten Kampar dengan menggunakan metode Treemap, dapat
menjadi rujukan dalam pengambilan keputusan yang cepat serta tepat

Sasaran.

1.2 Rumusan Masalah
Berdasarkan dari latar belakang, dapat dibuat rumusan masalah
yaitu bagaimana memvisualisasikan data penyakit menular dan penyakit

tidak menular dengan menggunakan metode Treemap.

1.3 Batasan Masalah

Berdasarkan rumusan masalah, dibutuhkan batasan masalah agar
penelitian ini sesuai dengan tujuan sebagai berikut:
1. Penelitian dilakukan di Dinas Kesehatan Kabupaten Kampar
2. Dalam penelitian ini, visualisasi Treemap menggunakan bentuk 2D.
3. Informasi yang akan ditampilkan merupakan pengelompokan data

penyakit menular dan penyakit tidak menular.
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4. Data yang divisualisasikan merupakan data penyakit menular dan
penyakit tidak menular yang ada di Dinas Kesehatan Kabupaten
Kampar pada tahun 2018 (sumber: buku Profil Kesehatan Kabupaten
Kampar tahun 2018).

1.4  Tujuan Penelitian
Tujuan penelitian ini adalah dihasilkan aplikasi visualisasi data
menggunakan metode Treemap yang dapat menampilkan informasi
pengelompokan penyakit menular dan penyakit tidak menular di Dinas
Kesehatan Kabupaten Kampar sehingga lebih mudah untuk dipahami dan
sebagai rujukan %%™ membuat buku Profil Kesehatan Kabupaten
Kampar.
1.5 Sistematika Penulisan
Sistematika dalam penulisan tugas akhir ini terdiri dari
permasalahan yang akan dibahas, sebagai berikut:
BAB I PENDAHULUAN
Bab ini memmbahas tentang latar belakang dari
permasalahan yang ada, rumusan masalah, batasan masalah
dalam penulisan tugas akhir, tujuan penelitian dan
sistematika penulisan.
BAB II LANDASAN TEORI
Bab landasan teori ini membahas tentang visualisasi data,
tujuan dan karakteristik dari visualisasi data, sejarah dan
algoritma metode Treemap, penyakit menular dan penyakit
tidak menular, klasifikasi dari penyakit berdasarkan ICD,
Dinas Kesehatan Kabupaten Kampar beserta visi misi nya
dan bidang pencegahan dan pengendalian penyakit.
BAB I METODOLOGI PENELITIAN
Bab metodologi penelitian membahas tentang tahapan
dalam penelitian, pengumpulan data, analisis data,
perancangan, implementasi, pengujian sistem, kesimpulan

dan saran.
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BAB IV

BAB V

BAB VI

ANALISA DAN PERANCANGAN SISTEM

Bab analisa dan perancangan sistem ini membahas analisa
dari sistem lama dan analisa sistem baru, analisa dari
kebutuhan data, analisa metode penelitian, perancangan
dari diagram UML serta perancangan aplikasi komputer
untuk visualisasi data menggunakan metode Treemap.
IMPLEMENTASI DAN PENGUJIAN

Bab implementasi dan pengujian ini menjelaskan hasil dari
analisa dan perancangan sistem yang dibuat serta pengujian
dari sistem dan kesimpulan pengujian sistem.

PENUTUP

Bab ini berisi tentang kesimpulan dan saran dari semua

tahap yang dilalui selama penelitian.
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BAB Il
LANDASAN TEORI

2.1 Visualisasi Data

Menurut (Ernawati, 2012) visualisasi data merupakan teknik yang
paling baik dan juga menarik dalam mengeksplorasi data. Visualisasi
adalah metode yang digunakan dalam komputer untuk mengubah simbol
menjadi geometrik serta peneliti dapat mempelajari simulasi yang akan
ditampilkan oleh komputer sehingga pemahaman dapat dikembangkan
lebih dalam lagi dan semua proses dilakukan dengan bantuan komputer
pendukung (McCormick, 1987). Visualisasi membantu menganalisa serta
penalaran yang berkaitan dengan data dan bukti, mengubah data yang
awalnya kompleks menjadi dapat untuk dipahami, dapat diakses serta
berguna (Siswanto & Asmunin, 2016).

Berdasarkan dari definisi diatas dapat disimpulkan bahwa
visualisasi merupakan teknik yang paling baik dalam mengeksplorasi
data dengan memanfaatkan teknologi komputer untuk menghubungkan
informasi lebih jelas dan efisien sehingga pengguna akan melihat data
yang kompleks dengan mudah dan cepat melalui grafik informasi seperti
peta, warna, gambar, grafik yang akan mempermudah mengembangkan
pemahaman lebih dalam lagi. Visualisasi data menyajikan dua dimensi
struktur data dengan cara yang lebih intuitif, untuk membuatnya mudah
mengamati dan menganalisis (Lianjun Chen, 2016).

2.1.1 Tujuan Visualisasi
Ada beberapa tujuan dari visualisi sebagai berikut:
1. Mengeksplor

Mengeksplor ini merupakan tindakan dalam pencarian atau

penjelajahan yang bertujuan untuk menemukan hal yang baru.

Dalam hal visualisasi, mengeksplor bertujuan  untuk

mengeksplorasi data yang ada atau informasi menjadi
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2.1.2

a.

pengetahuan baru yang dapat menjadi elemen dalam pengambilan
keputusan.

Menghitung

Menghitung dalam visualisasi bertujuan untuk menganalisa data
dalam bentuk grafik serta tabel yang telah terhitung dan pengguna
hanya mengambil keputusan dari data yang telah terhitung tadi.
Menyampaikan

Data yang awalnya mentah diolah kemudian ditampilkan ke
dalam bentuk visual seperti map, grafik dan diagram dapat
memudahkan  pengguna dalam memahami dan juga
menyimpulkan arti dari gambar yang ditampilkan serta dapat juga
membandingkan data dengan cepat dan mengambil keputusan
dengan cepat sehingga data dengan jumlah yang besar dan

bersifat kompleks bermanfaat disajikan dalam bentuk visual.

Karakteristik Visualisasi

Berikut empat karakteristik dalam visualisasi sehingga visualisasi

tersebut menjadi visualisasi yang baik (McCormick, 1987):

Menggunakan Pola

Pola digunakan untuk melihat dan dapat menyimpulkan informasi
secara cepat dari pola yang ada dan dapat membedakan antara
pola satu dan pola yang lainnya. Menggunakan pola berguna
untuk mempermudah pengguna dalam melakukan scanning,
recognizing dan remembering terhadap apa yang akan
ditampilkan.

Perbandingan Gambar

Dalam penyajian data, perbandingan gambar sangat berpengaruh
untuk mengubah data menjadi informasi yang berguna.
Perbandingan gambar berupa bentuk, panjang, ukuran, gradasi
warna, orientasi dan tekstur yang menjadi pembeda antar visual
satu dengan visual lainnya. Perbedaan tersebut dapat
menimbulkan hasil informasi yang berbeda hanya dengan

perbandingan gambar.

11-2
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c. Gambar Animasi
Visualisasi dapat dibedakan dengan gambar animasi berdasarkan
dengan perjalanan waktu yang terjadi, dimana menggunakan
gambar diam tidak dapat menjelaskan perbedaan visualisasi
tersebut.
d. Warna
Visualisasi dalam bentuk warna dapat mempengaruhi dalam
perbedaan informasi yang akan dihasilkan.
2.2 Treemap
Treemap dapat mengubah persegi panjang data ke group hirarki
yang lebih rendah berikutnya (De Carvalho, Meiguins, & De Morais,
2016). Menurut (Bruls et al., 2010) penggunaan metode Treemap untuk
menampilkan struktur data dengan jumlah yang sangat besar dan
kompleks dengan menggunakan bentuk persegi dalam ruang kecil. Ruang
yang digunakan dalam memvisualisasi dibagi empat persegi panjang
dengan ukuran dan ordered-nya berdasarkan variable kuantitatif.
Treemap yang menampilkan persegi panjang 2D mengisi ruang hingga
100% dari tampilan yang digunakan. Berikut contoh implementasi
Treemap pada Gambar 2.1dibawah ini.

Gambar 2. 1 Model Treemap

Treemap adalah metode yang menampilkan data dalam bentuk
hirarki menggunakan persegi panjang, setiap cabang menggunakan
persegi panjang yang digunakan untuk mewakili dari sub cabang. Ukuran
persegi panjang tergantung dari data yang akan dipilih berdasarkan size

11-3
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indicator. Pewarnaan dalam persegi panjang tergantung dari indikator
warna Yyang akan dipilih, dari perbedaan warna tersebut akan
menghasilkan informasi yang berbeda sehingga Treemap akan beracuan
pada perbedaan warna dan ukuran dalam membaca informasi. Jika
bentuk dari persegi panjangnya terlalu memanjang, maka akan sulit
untuk membandingkan dan memilih setiap titik datanya. Treemap
memiliki keuntungan yaitu mengefisiensi dalam penggunaan ruang yang
menampilkan ribuan data pada layar secara bersamaan. Treemap dapat
memberikan informasi yang detail tetapi seringkali tidah mudah untuk
dipahami (Qi et al., 2015).

A

' /l\\“‘n C
NN D
FANDZAN B

4 KL MHN O

&

VAP

J KL M N O

ﬂ:!:l Tree f}au_qr'turj {h] ?}1111!\::;)
Gambar 2. 2 Tree Diagram dan Treemap

Menurut  Hapsari (2013) ada beberapa cara dalam
memvisualisasikan data, seperti gambar diatas 2.2 (a) elemennya
ditampilkan dengan nodes dari tree, dan relasinya ditunjukkn dari link
parent ke nodes child-nya. Kekurangan menggunakan diagram tree
adalah diagram nya hanya efektif untuk tree kecil, dan biasanya
mengalami kegagalan ketika ratusan elemen divisualisasikan secara
bersamaan. Alasan utama yaitu node dan link diagram menggunakan

ruang display yang tidak efisien.
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Treemap dikembangkan untuk mengatasi masalah tersebut.
Ditampilkan secara penuh yang digunakan dalam memvisualisasikan isi
dari tree. Gambar 2.2 (b) setiap node-nya memiliki nama (a) dan ukuran
yang terkait (angka). Ukuran leaf dapat mewakili ukuran dari file secara
individual, ukuran node yang non-leaf adalah jumlah ukuran anak-
anaknya. Treemap dibangun melalui pembagian rekursif dari persegi
panjang awal. Ukuran masing-masing dari sub-persegi panjang sesuai
ukuran node-nya. Tujuan dari subdivision pertingkatnya yaitu horizontal,
vertical, next vertical dan lain sebagainya. Hasilnya persegi panjang yang
awal dibagi menjadi persegi panjang yang lebih kecil, dan ukuran dari
masing-masing persegi panjang mencerminkan ukuran leaf-nya. Struktur
dari tree menggambarkan Treemap tersebut sebagai hasil dari
konstruksinya. Warna serta penjelasan dapat digunakan dalam

memberikan informasi tambahan mengenai leaf.

2.2.1 Sejarah Treemap

Visualisasi sudah ada sejak beberapa dekade yang lalu dengan
menggunakan persegi panjang Tillings untuk menampilkan kontribusi
yang digabungkan seperti Diagram Marimekko dan Mosaic Plot. Tillimgs
merupakan algoritma Treemap yang sederhana dengan menggabungkan
kumpulan data. Pembeda Treemap dengan yang lainnya yaitu konstruksi
rekursif yang memungkinkan untuk diperluas kesusunan data dengan
sejumlah tingkat. Ide tersebut ditemukan di HCIL (Human Computer
Interaction Lab) University of Maryland, Collage Park pada awal tahun
1990-an oleh Professor Ben Shneiderman dan kemudian ide ini
diperdalam dengan memperkenalkan variasi teknik interaktif
untuknmenyesuaikan dan memfilter Treemap.

Pada tahun 1994, Hascoet dan Beaudovin Lafon menciptakan
algoritma  “Squerifing”, kemudian algoritma tersebut lebih populer
ketika Jerke Van Wijk menciptakan algoritma Tillings dengan bentuk
persegi panjang yang mendekati Square. Tahun 1999, Martin Wattenberg
mencoba kembali memvariasikan algoritma “Squerifying” dan

menghasilkan variasi yang disebut “Privor dan Slice” yang digunakan
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dalam menciptakan Treemap pertama yang berbasis web. The Smart
Money Map of the Market merupakan aplikasi Treemap yang digunakan
dalam menampilkan data pada ratusan perusahaan saham yang ada di
Amerika. Setelah peluncuran itu Treemap mendapatkan banyak peminat.

Sekitar tahun 2004, Marcos Weskamp membuat Newsmap yang
merupakan visualisasi data dengan menggunakan Treemap dalam
menampilkan news headline. Setelah itu, Treemap berkembang dengan
pesat dan menjadi media yang digunakan untuk menampilkan data secara
menarik dan lebih mudah untuk dipahami.

2.2.2 Contoh Kasus

Misalnya sebuah persegi panjang mempunyai lebar 6 dan tinggi 4,
dan persegi panjang tersebut harus dibagi 7 bagian dengan daerah
6,6,4,3,2,2,1. Algoritma Treemap menggunakan pendekatan yang
sederhana: persegi panjang dibagi secara horizontal dan vertikal, persegi
panjang tipis muncul dengan aspek rasio masing-masing 16 dan 36 yang

terdapat pada Gambar 2.3.
§

——

areas .

6543221

Problem Horirontal 181 Vertical 5

Gambar 2. 3 Subdivision Problem

Langkah awal dari algoritma ini yaitu membagi persegi panjang.
Kemudian memilih pembagian secara horizontal dikarenakan persegi
panjangnya lebih lebar dari tingginya. Setelah itu mengisi setengah
bagian yang Kiri. Pertama menambahkan persegi panjang tunggal
(gambar 2.4). aspek rasio dari persegi panjang pertama ini adalah 8/3,
selanjutnya menambahkan persegi panjang yang kedua diatas persegi
panjang pertama. Rasio aspek meningkat menjadi 3/2. Jika menambahkan

berikutnya (area 4) di atas persegi panjang yang asli, aspek rasio dari

11-6
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persegi panjang menjadi 4/1. Karena itu diputuskan bahwa telah
mencapai optimum untuk setengah bagian Kiri pada langkah kedua dan
memulai proses bagian sebelah kanan. Pemilihan bagian awal adalah
vertical karena persegi panjang lebih tinggi dari lebar. Pada langkah
keempat menambahkan persegi panjang yang memiliki luas 4 dan diikuti
oleh persegi panjang dengan area 3 pada langkah ke lima. Aspek rasionya
menurun. Penambahan berikutnya (area 2) namun tidak meningkatkan
hasil, jadi bagian kanan bawah sampai langkah ke lima dan memulai
bagian kanan atas. Langkah-langkah tersebut diulang sampai semua
persegi panjangnya diproses. Urutan dari proses persegi panjang penting
dan urutan yang menurun biasanya memberikan hasil terbaik. Dengan
awal persegi panjang besar diisi terlebih dahulu dengan persegi panjang
yang lebih besar.

%

8

5 A s 4 |s
Sop T Eaop & 14485

L] 1 2

] ] o4 3
Sup 9 Sten 10 250

Gambar 2. 4 Subdivision Algorithm
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2.2.3 Algoritma Treemap

Treemap merupakan struktur pohon yang kompleks dan
berbentuk representasi yang dibuat sebagai visualisasi untuk manusia
(Ben Shneiderman & Brian Johnson, 1991). Penggunaan algoritma
Treemap untuk mengkalkulasikan ukuran gambar kotak dari file yang
direpresentasikan. Struktur pohon yang berubah-ubah digambarkan
dengan representasi 2-D space filling. Pendekatan 2-D space filling
adalah pendekatan yang potensial untuk mengaplikasikan jika tiap file
digambarkan dengan kotak kecil dibandingkan dengan pendekatan 3-D
atau dimensi yang lebih tinggi dan sulit untuk diaplikasikan.

Dalam penggunaan algoritma Treemap ini membutuhkan
penggambaran struktur pohon (tree), pendekatan sederhana untuk
menggambarkan struktur pohon adalah akar (roof), grafik dengan titik
akar (root) pada bagian atas dan titik anak-anak di bawah titik induk
(parent node) dengan garis penghubungnya. Treemap membutuhkan tree
root dan area kotak yang didefinisikan dengan koordinat kiri atas
P1(x1,y1) dan kanan bawah Qi(x2,y2). Jumlah sisi yang keluar dari akar
merupakan jumlah dari partisi daerah [x1,y2]. Subtree paling kiri terdiri
dari fraction (Size(child[1])/Size(root)) dari jumlah total bytes pada akar

1

Q2(x1.y2) Q2(x2.y2)

(root), seperti gambar 2.2.

P1(x1,y1) P3(x3,y1)
v

12 8

Gambar 2. 5 Implementasi Algoritma Treemap

Visualisasi data dengan metode Treemap berbentuk kumpulan
dari persegi panjang yang dapat dilihat dan dipahami serta menggunakan

pengkodean waran yang berbeda-beda tiap daerahnya. Pengkodean
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warna ini menggambarkan besar dan kecilnya data berdasarkan variabel
warna yang telah ditentukan. Jika terdapat daerah yang memiliki warna
yang sama, maka diperlukan garis pembatas yang digunakan sebagai

pembeda satu daerah dengan lainnya.

Algoritma Treemap mengasumsikan struktur tree untuk tiap titik
(node) yang terdiri dari record dengan nama file atau direktori (nama),
jumlah anak (jum_anak), dan array of pointers ke level berikutnya
(anak[1..jum_anak]). Argumen atau parameter dari algoritma Treemap
sebagai berikut:

Root  : suatu pointer ke akar (root) dari tree atau subtree.

P,Q . array dengan panjang 2 dengan pasangan koordinat (x,y) dari
sudut yang bersebrangan dari suatu kotak tertentu, P terdiri
dari koordinat atas dan Q adalah koordinat bawabh.

Warna : menunjukkan warna yang digunakan suatu kotak tertentu.

Sedangkan prosedur yang dibutuhkan dalam menggunakan
algoritma Treemap adalah ukuran, vyaitu suatu fungsi yang
mengembalikan nilai berupa jumlah byte terhadap titik yang ditunjuk
oleh parameter. Sebagai alternatif, ukuran bisa dihasilkan terlebih dahulu
dan disimpan di tiap titik.

Pemanggilan awal adalah:

Treemap (akar, P, Q, 0, warna)

Dimana P merupakan sudut kanan paling atas dan Q merupakan sudut
Kiri paling bawah dari tampilan visualisasi. Dengan memberikan nilai 0
pada awal parameter, maka partisi mula-mula adalah secara vertical.

Parameter P dan Q diasumsikan sebagai passed by value:

Treemap (akar, P[0..1], Q[0..1], warna)
1. Forl:=1tojum_anak do
2. Lebar: = Size (anak[I] / size (akar)) * lebar
3. Treemap (anak[l], P, Q, warna)
4. Endfor

11-9
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2.3 Penyakit

Penyakit merupakan keadaan tubuh yang mendapatkan gangguan
terhadap fungsi dari tubuh dan bentuk tubuh sehingga tubuh tersebut
dalam keadaan yang tidak normal (Permana & Sumaryana, 2018).
Pengertian penyakit dalam kamus Bahasa Indonesia yaitu sesuatu yang
disebabkan oleh bakteri, virus atau kelainan sistem faal atau jaringan
yang ada pada organ tubuh dan menyebabkan gangguan terhadap
makhluk hidup atau gangguan pada kesehatan. Jadi penyakit adalah
keadaan pada tubuh yang mendapatkan gangguan dan tidak normal yang

menyebabkan rasa yang tidak nyaman terhadap makhluk hidup.

2.3.1 Penyakit Tidak Menular (PTM)

Penyakit Tidak Menular adalah penyakit yang tidak disebabkan
oleh kuman, penyebab dari penyakit tidak menular ini adanya masalah
metabolisme pada jaringan tubuh manusia atau fisiologis. Penyakit tidak
menular menjadi penyebab dari kematian yang paling banyak di
Indonesia. Ada beberapa macam jenis penyakit tidak menular seperti
tekanan darah, kejadian luar biasa, kanker leher Rahim, obesitas,
gangguan jiwa (ODGJ), hipertensi, pasung, diabetes melitus (DM) serta
yang disebabkan oleh kecelakaan, cedera dan luka.

Penyakit tidak menular memiliki beberapa tingkatan dalam
pencegahannya (Dr. Irwan SKM.M.Kes, 2017b), yaitu:

1. Pencegahan priomordial
Pencegahan yang bertujuan untuk menghindari penyakit untuk
berkembang dalam masyarakat yang dilakukan dengan cara
merubah gaya hidup dan kebiasaan atau yang menjadi faktor dari
resiko munculnya suatu penyakit.

2. Pencegahan tingkat pertama
Pencegahan ini meliputi:
a. Promosi kesehatan masyarakat yaitu seperti kampanye dari

kesadaran masyarakat, promosi kesehatan serta pendidikan

kesehatan masyarakat.
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b. Pencegahan khusus seperti pencegahan keterpaparan dan
pemberian kemopreventif.

3. Pencegahan tingkat kedua
Pencegahan ini dilakukan dengan diagnosis dini yaitu melakukan
screening dan dilakukan dengan pengobatan seperti kemoterapi
atau tindakan bedah.

4. Pencegahan tingkat ketiga
Pencegahan ini dilakukan dengan rehabilitasi yaitu perawatan dari
rumah jompo dan rumah sakit.

Upaya dari pencegahan penyakit tidak menular ini ditujukan jika
faktor resiko telah diketahui. Screening atau penyaringan merupakan
usaha dalam mendeteksi atau mencari penderita penyakit yang tidak
memiliki gejala dalam masyarakat melalui test atau pemeriksaan dapat
memisahkan kemungkinan besar penderita dan selanjutnya akan
didiagnosa dan dilanjutkan pengobatan. Ada beberapa penyakit tidak
menular yang dapat dicegah jika menghindari dari faktor risiko yang
utama dan dapat dikontrol dari diri sendiri yaitu merokok, berkurangnya
aktifitas fisik, mengkonsumsi alkohol dan melakukan diet secara tidak
sehat. Faktor resiko penyakit tidak menular yang sulit untuk dikontrol

oleh diri sendiri yaitu stres, kegemukan dan pencemaran lingkungan.

2.3.2 Penyakit Menular

Penyakit menular disebabkan oleh kuman yang menyerang
terhadap sistem kekebalan tubuh manusia, seperti bakteri, virus, amuba
atau jamur. Penyakit menular dapat ditularkan dari satu orang ke orang
lainnya melalui perantara seperti air, udara, kulit, kelamin dan binatang
sehingga dapat menyebabkan sakit seperti sumber penularan.

Ada beberapa macam jenis penyakit menular seperti demam
berdarah dengue (DBD), ISPA pneumonia, TB paru atau tuberkolosis,
HIV/AIDS, hepatitis, malaria, diare, rabies, kusta. Filariasis, kecacingan,
chikungunya. Terdapat tiga sifat utama menurut (Dr. Irwan SKM.M.Kes,

2017a) dari penularan penyakit antara lain:
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1.

2.3.3

Waktu generasi

Waktu generasi ini yaitu masa antara masuknya penyakit terhadap
penjamu tertentu sampai kemampuan maksimal penjamunya
hingga dapat menularkan penyakit tersebut.

Kekebalan kelompok

Kekebalan kelompok merupakan daya tahan atau kemampuan
suatu kelompok tertentu terhadap penyebaran atau serangan dari
unsur yang menyebabkan penyakit menular berdasarkan dari
tingkat kekebalan tubuh suatu anggota kelompok tersebut.
Kekebalan kelompok ini menjadi faktor utama terjadinya wabah
terhadap masyarakat dan kelangsungan penyakit tersebut.

Angka serangan

Angka serangan bertujuan dalam menganalisa tingkat penularan
serta tingkat ancaman dalam keluarga, tata cara dan konsep
keluarga serta hubungan keluarga dengan masyarakat dan
hubungan individu terhadap kelompok populasi yang merupakan

tempat berlangsungnya penularan penyakit.

Klasifikasi Penyakit Berdasarkan ICD (International

Classification of Dieses)

Penggunaan klasifikasi penyakit yaitu untuk mempermudah

mengklasifikasikan penyakit. Indonesia menggunakan sistem informasi

dalam bidang kesehatan dengan cara mengklasifikasikan penyakit

berdasarkan ICD sehingga lebih efektif dan efisien. Surat Keputusan
Menteri Kesehatan Rl No0.50/Menkes/SK/1/1998 menjelaskan bahwa
sistem dalam mengklasifikasikan penyakit di Indonesia menggunakan
ICD. World Health Organization (WHO) mengklasifikasikan penyakit
dan pengkodean dalam ICD sebagai berikut:

1. AO00-B99 : Penyakit infeksi dan parasite

2. C00-D48 : Neoplasma

3. D50-D89 : Penyakit darah, organ pembentuk darah termasuk
gangguan sistem imun

4. E00-E90 : Endokrin, nutrisi dan gangguan metabolic
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5. FO0-F99 : Gangguan jiwa dan prilaku

6. G00-G99 : Penyakit yang mengenai sistem syaraf
7. HO0-H59 : Penyakit mata dan adnexa

8. H60-H95 : Penyakit telinga dan mastoid

9. 100-199 : Penyakit pada sistem sirkulasi

10. JO0-J99 : Penyakit pada sistem pernapasan

11. KO0-K93  : Penyakit pada sistem pencernaan

12. L00-L99 : Penyakit pada kulit dan jaringan subcutaneous

13. M00-M99 : Penyakit pada sistem musculoskletal

14. NOO-N99 : Penyakit pada sistem saluran kemih dan genital

15. 000-099 : Kehamilan dan kelahiran

16. P0O0-P96 : Keadaan yang berasal dari periode perinatal

17. Q00-Q99 : Malformasi kongenital, deformasi dan kelainan
chromosom

18. RO0-R99  : Gejala, tanda, kelainan klinik dan kelainan lab yang
tidak ditemukan pada klasifikasi lain

19. S00-T98 : Keracunan, cedera dan beberapa penyebab yang dari
luar

20. V01-Y98 : Penyebab morbiditas dan kematian eksternal

21. Z00-Z99 : Faktor-faktor yang mempengaruhi status kesehatan
dan Hubungan dengan jasa kesehatan

22.U00-U99 : Kode kegunaan khusus

2.4 Dinas Kesehatan Kabupaten Kampar

Dinas Kesehatan Kabupaten Kampar merupakan instansi atau

departemen di bawah naungan pemerintahan yang memiliki kedudukan

sebagai unsur dalam pelaksanaan urusan pemerintahan daerah pada

bidang kesehatan yang dipimpin Kepala Dinas dan memiliki tanggung

jawab kepada Bupati melalui Sekretaris Daerah. Dinas Kesehatan

memiliki tugas pokok yaitu membantu melaksanakan urusan pemerintah

daerah dan tugas dalam bidang kesehatan. Berikut beberapa tugas Dinas

Kesehatan Kabupaten Kampar dalam menyelenggarakan fungsi:
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Merumuskan serta melaksanakan kebijakan teknis dalam bidang
kesehatan.

Melaksanakan evaluasi serta pelaporan yang sesuai dengan ruang
lingkup tugas.

Melaksanakan administrasi untuk dinas.

Melaksanaan fungsi lainnya yang telah diberikan oleh Bupati

yang berkaitan dengan fungsi dan tugasnya.

Ada 4 bagian dari Dinas Kesehatan Kabupaten Kampar yaitu:
Bidang Kesehatan Masyarakat dikepalai oleh Kepala Bidang
Kesehatan Masyarakat.

Bidang Pencegahan dan Pengendalian Penyakit dikepalai oleh
Kepala Bidang Pencegahan dan Pengendalian Penyakit.

Bidang Pelayanan Kesehatan dikepalai oleh Kepala Bidang
Pelayanan Kesehatan.

Bidang Sumber Daya Kesehatan dikepalai oleh Kepala Bidang
Bidang Sumber Daya Kesehatan.

Dinas Kesehatan Kabupaten Kampar berlokasi di Jalan

DR.A.Rahman Saleh No. 22, Bangkinang Kota, Kampar, Riau. Berikut
merupakan struktur organisasi Dinas Kesehatan Kabupaten Kampar pada
Gambar 2.6.
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UNIT PELAKSANA TEKNIS DINAS (UPTD)

Gambar 2. 6 Struktur Organisasi Dinas Kesehatan Kabupaten Kampar

2.4.1 Visi Misi

Dinas Kesehatan Kabupaten Kampar memiliki visi dan misi
sebagai berikut:
Visi: Mewujudkan Kabupaten Kampar menjadi salah satu wilayah
industry serta pertanian yang maju dengan masyarakat yang religius,
berbudaya, sejahtera dan beradat.

Misi: Menyiapkan sumber daya manusia yang handal dan professional.

2.4.2 Bidang Pencegahan dan Pengendalian Penyakit
Pada bidang pencegahan dan pengendalian penyakit memiliki
surveilans dan imunisasi,

tugas yang meliputi pencegahan dan

pengendalian penyakit tidak menular dan kesehatan jiwa serta
pencegahan dan pengendalian penyakit menular. Berdasarkan tugas
pokok dan fungsi Dinas Kesehatan Provinsi Riau bidang ini memiliki
fungsi dan tugas penyelenggaraan perencanaan, pemantauan, koordinasi,
fasilitasi, evaluasi, pelaporan pelaksana tugas dan fungsi pada seksi

pengendalian dan pemberantas penyakit, seksi surveilans, kesehatan
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matra dan seksi penyehatan lingkungan serta penyelenggara fungsi dan
tugas lain berdasarkan dari peraturan undang-undang.

Bidang pencegahan dan pengendalian penyakit dipimpin oleh
Kepala Bidang Pencegahan dan Pengendalian Penyakit. Dalam
melaksanakan tugas-tugasnya, Kepala Bidang Pencegahan dan
Pengendalian Penyakit ini dibantu oleh beberapa staff pegawai yaitu:

1. Seksi Surveilans dan Imunisasi.
2. Seksi Pencegahan dan Pengendalian Penyakit Menular.
3. Seksi Pencegahan dan Pengendalian Penyakit Tidak Menular.

Pengumpulan data dan yang bertanggung jawab atas data-data
tersebut dilakukan oleh staff pegawai yang berbeda-beda sesuai dengan
jenis penyakitnya. Data yang ada pada Dinas Kesehatan Kabupaten
Kampar dikirim oleh Puskesmas yang terdapat pada desa-desa yang ada
di Kabupaten Kampar. Setiap jenis penyakit tidak menular dan penyakit
menular memiliki format yang berbeda-beda dalam pengumpulan
datanya sesuai dengan gejala yang ada pada penyakit. Dalam melakukan
tindakan seperti penyuluhan, pencegahan atau pengobatan untuk
Penyakit tidak Menular dan Penyakit Menular dapat dilihat sesuai dengan
gejala yang ada pada pasien tersebut, apakah pasien yang berobat
dinyatakan positif mengidap penyakit tersebut atau hanya gejala ringan

yang muncul terhadap pasien.

Dalam pengumpulan datanya masih dilakukan secara manual
dengan menggunakan buku untuk menuliskan data pasien yang
mendaftar atau berobat ke Puskesmas, kemudian data tersebut
dikelompokkan sesuai dengan penyakit yang diderita oleh pasien. Data
yang telah dikelompokkan sesuai dengan penyakit akan dikirim ke Dinas
Kesehatan Kabupaten Kampar setiap bulannya. Setelah itu Dinas
Kesehatan akan melakukan tindakan dan mengirimkan laporan ke Dinas
Kesehatan Provinsi Riau untuk Penyakit Tidak Menular. Berbeda dengan
PTM, penyakit menular akan langsung diberikan oleh Puskesmas ke
Kementrian Kesehatan Republik Indonesia karena penyakit menular

merupakan salah satu program pemerintah dan staff pegawai penyakit

11-16



88€8g o
388233 o
a>33a3c¢ —
SE885d 2
222%¢c 3
-~ = o Q. =53
D85 g Y
o> | E = © = -~
aQ 5§ ¢
=) yx =2 E E
[}
m@u%r’%a@ @rtanﬁung jawab akan melihat laporan sesuai dengan penyakitnya.
- | ] W
2.§ Perglifian Terkait
§ é‘d%b@erapa penelitian terkait mengenai visualisasi data dan metode Treemap sebagai berikut:
[} 8y}
5238
2.%@\&s§allsa3|¥9ata
§ 2B§ri@t penelitian terkait tentang visualisasi data.
— g S @
T&beb 221 Benelitian Terkait Visualisasi Data
No F%n%@n@' Judul Tahun | Jurnal/Buku Kesimpulan Kritik/Saran
C e B
1 Lia‘ﬁj@ Chen, | Research and 2016 | Jurnal IEEE Visualisasi data mengatasi masalah | Visualisasi statis kurang
c . . . a . o
HoRgBo @hcﬁ; Application of interaksi yang ku rang dengan data | berinteraksi, pengguna
~ 28 i i fektif untuk melakuk hanya d lakuk
Zb g2 Dynamic and statis dan efektif untuk melakukan anya dapat melakukan
S S 5 | Interactive Data observasi dan analisis yang lebih serangkaian operasi
g g § Visualization mendalam dalam konteks. terbatas pada grafik.
g: © 2 | Based on D3 Visualisasi data menyajikan dua
A g ; dimensi struktur data dengan cara
5 7 g w yang lebih intuitif, untuk
= s 8 ~ membuatnya mudah mengamati
g £ % o dan menganalisis.
= 7] i
= 5.2 o . —

2 |Yugki 3 Z | Diregtional 2014 | 18" Visualisasi agregat Menggunakan beberapa
Hyé’ugo,_?g ?Dy AggFegate International | mengekspresikan data pergerakan | contoh metode yang
Kaz,uo I\/gs €, Vis@ization of Conference on | skala besar dari orang, barang dan | dikembangkan,

Jirg Tanaka Large Scale Information lainnya, tetapi informasinya sulit memungkinkan untuk

o o )
()

5 £ 2l

c 28 <

zZ 3 )

© o 11-17
= @)

5 o £

2 B



efsac
2§83z ©
e 0= ) —
Q A Q g QO
‘3: o D c-::.—,ig,
ER2% ¢ 3
3 oD ° 3 ==
58558 =
o> | E = © = -~
ac S =%
o x~3 &€ C
5 o g o 3 ==
% % § g §'M0\%ment Data Visualisation | dipahami menggunakan visualisasi | mengekspresikan data
=% 5 & g ccn atom karena kekacauan visual. pergerakan pada ruang
5 :Z; @ g D geografis yang luas secara
58393 ) bersamaan.
f} = O x
Hags—%org:_ @ | An Ephanced 2015 | IEEE Pendekatan visualisasi Model umum memberikan
SC‘@:J% I\gar%o Visualization Transactions | memungkinkan pengguna untuk terminologi yang
Angelinip 5 | Process Model for on berinteraksi dengan mengarahkan | diperlukan untuk
Gil%)se & g Incremental Visualization | dan mengubah visualisasi pada titik | spesifikasi dan
Sa@tuﬁig"} & | Visualization and Computer | waktu menengah. komunikasi proses
Hefirtn, 3 Graphics, Vol. visualisasi tambahan,
Schriarh 2 Xx, No. XX, tetapi tidak memberikan
A D
§ 2 @ = July 2015 panduan menggunakannya
3 232 untuk menghasilkan
E 35 visualisasi tambahan yang
w o N
s =8 dibentuk dengan baik dan
= 3
a = elegan.
P 23| o i
Xi@(iao §|§ Adv:zsnced 2015 IEEE Berdasarkan pemisahan dan Keterbatasan ukuran
Akﬁa KFoda, Agg&egate Symposium agregasi data berbasis visualisasi, minimum visual primitive
Hié'enorig g Computation for on Large Data | dataset besar dipetakan ke dataset | dieksplorasi untuk
w — . g . F i . . . . .
M%suzal?i, B Large Data Analysis and | kecil berbasis visualisasi untuk menjaga informasi penting
NoBuyasl & | Visualization Visualization | visualisasi yang efisien dengan tetapi terlihat kecil untuk
NaE—ajima; X S 2015 October | menjaga pengoperasian data. eksplorasi visualisasi atau
S 3 =t
B o < 25-30,
S £ 23
c § 2
Z )
© o 11-18
= @)
5 o £




fleksibel dengan bentuk yang
efisien menggunakan teknologi

dari atau chart diagram
yang ditampilkan harus

— ol j+8) -\
€888 5
38833 o
> S 2
g2-¢t |8
S§3se
c = 3 b [ 3
5 ®dEC T S —
> 2 .?.g = =~
ac S =%
o x23 & C
5 o g o 3 ==
2x8 8 8 Z Chicago, 11, analisis.
302,99 O USA
T ®© 3 0 c
®© 3 Q c
o5 8 = o T
Yig}@n@l% Visdalizationin | 2015 | Jurnal IEEE | Penerapan visualisasi sangat luas
Guéli@ﬁstﬁ', Med'ﬁ Big Data sementara teknologi big data
Xilgg,/a@ @,ﬁ Analysis berkembang pesat. Visualisasi
Yifig ki 3 = c menunjukkan hasil analisis data
RS . s . o
e 3B S secara intuitif yang memiliki arti
N Cp & praktis yang sangat penting.
2 Z=3
T 2 o Visualisasi
© &2 3 isualisasi teks membantu untuk
S §§ § mengekstrak informasi dari
= é’. % s sejumlah besar informasi yang
2585 mereka minati.
> T
Ahﬁ'-led 3 = | Generic Data 2018 | 22 Komputasi menangani jumlah data | Ide interaksi seperti fitur
Roshdy, §la8a Visualization International | berlebihan dengan berbagai tipe, seret dan lepas di mana
Shétaf, o ?D Platfgrm Conference semakin sederhana data yang data dapat ditambahkan
M%ieleiﬁg ~<<3D = Information ditampilkan, kemungkinan dan dihapus berdasarkan
Sa@, Sli g Visualization | tindakan lebih cepat dilakukan. penyeretan sederhana
Ab;a;enna@h@ Visualisasi menampilkan data yang
g
=
5
R

visualisasi canggih.

ditambahkan.

Bly BYSNS NIN uizi edue) undede
| Neje YUy uesinuad juelode| ueu

Ie}[NG JO AJISIATU) DIWR[S] d)©

11-19



88€8g o
38823 ©
= . R | c —
‘8 (— = x (2 3 QO
38385% 3
SR <L G
-~ = c- Q ey
D85 g Y
§exge c
S8 zx23 5
7 | Ardi I;gqa@/ag, 3 A Timeline 2015 | IEEE Sistem visualisasi garis waktu bisa
Jo@hﬁ Kvan 4 Vis@ization International | menjadi metode yang lebih intuitif
® 2(.0 c .
g 58S System for Road Conference on | untuk memahami pemahaman yang
§ ‘§ X Traffic Big Data Big Data lebih baik tentang perilaku lalu
® < 2 3 Py lintas seperti perubahan kemacetan
8 3 % = © lalu lintas dan efek dari kecelakaan
S5 7 = lalu lintas mendadak.
SRS
s
55285
c = O
2.8.2Metode Treemap
E & @er%ut merupakan penelitian terkait metode Treemap.
5 U Cc o
T@s}_}?m' Benelitian Terkait Metode Treemap
\; = " |
No F‘_&ngargﬂag- Judul Tahun | Jurnal/Buku Metode Kesimpulan Kritik/Saran
c
S 23
1 | Yemdundlal, | A 2015 IEEE 4" Innovated | Data yang diurutkan disimpan Beberapa
Po4sun g 3 Visuc%lization Global Squarified | dalam pohon biner lebih cepat algoritma Treemap
Chgwg, L;j @& | by Innovated Conference | Treemap | dari cara aslinya, iISQT tidak cocok untuk
WegLu, gm% Squafified on Consumer meningkatkan grafik efisiensi ditampilkan pada
< = . ..
RugRaug Z | Treemap for (GCCE) dan menambahkan Treemap dari | kondisi tertentu.
3 é @ | Sonmmatosensory pohon biner dan menghasilkan Innovated
5 =35 |Dal nalysis cara penyortiran yang inovatif. Squarified
T 0 o 2] .
S 8¢ - Treemap (iSqT)
5 = =, lebih baik
3 B = dikerjakan
N 3 ]
5 £ -
c 28 <
zZ 3 .
7 g 9(; 11-20
w
5 o £




28822 ©
@ =2 2a& ¢ o
SE885d 2
222%¢c 3
3 D @ 3 ey
o £ O g -
3 = e S =
ac &89
0 o= A D c C
S8 zx23 5
3 %E g’g < daripada algoritma
33 % @ g’ Treemap.
RRR .S 7
Maﬁs@ @agl Ten@oral Data | 2016 201 Treemap | Treemap dapat mengubah Dimensi waktu
de Ba a$10§ Vis%}ization International | joined persegi panjang data ke group kurang digunakan
17X a2 ! | . ] . .
Bi cﬁoi Ed Technique Conference | with hirarki yang lebih rendah sebagai bantuan
Serigue £ £ | based on Information | calendar berikutnya. Temporal Treemap | dalam pencarian
Qg - o . — . - .
Melguinsg 5 | Treemap Visualisation | metaphor | digunakan dalam menganalisis pola dan jawaban.
Jef%rs_una g basis data temporal dari berbagai ]
Magal @@ granularitas. Metode ini Memungkinkan
Mcki§ -, 2 berkontribusi pada database R _
§. ;’j g § yang sangat besar dan digunakan membandingkan
5 2 g = untuk menganalisis basis data perbedaan )
D = 3 temporal dari berbagai pandangan d‘t’m
E 35 granularitas dan kita hanya dapat berbagai bagian
» o 8 . . waktu.
5 =2 menelusuri secara linear dalam
o g 3 hierarki.
5 =29 =
JocHen 3 3 Bubgle 2018 | IEEE Bubble Bubble Treemaps Metode mencoba
Go@_ler, s Treeuglaps for Transaction | Treemaps | mengalokasikan ruang ekstra meninggalkan
Chﬁstoptg g Uncgrtainty on untuk menyandikan informasi pilihan desain
Sc@lz, Iﬁn%l Vis@.lization Visualization tambahan. Setiap node sebanyak mungkin
Wegskop% g 2 and divisualisasikan menggunakan dengan cara
Me@ber,g X S Computer busur kontur bersarang. Bubble | beberapa variable
= | —_ . . .
IEI@E % < Graphics, Treemaps tidak memerlukan visual dapat
= © b
5 £ 23
c § 2
Z .
® 3 e 11-21
w = (¥ p)
5 o £




— ol j+8) -\
£9%cc 15
28833 ©°
Q A Q g QO
5 S
ER2% ¢ 3
3 oD ° 3 ==
=3 c &8 =
O
o> | e = © = -~
a8 S5 ¢ =
B3 =25 [=
Co@p%e@ g’ ;3‘ < Vol.24, No.1, warna atau bayangan, yang digunakan untuk
So@etg, 58 4 ch January 2018 menawarkan pilihan desain menyampaikan
1 = il o S — . .
Oligerz: S © tambahan. ketidak pastian
Demégwg = ) secara efektif
= > 2 = o) informasi,
8 3 % = ® sementara masih
Q5% = menunjukkan
5 28 2 struktur dasar yang
LCo & :
B S5 =3 asli.
c £ =0
wn g o
Da@eg > 2 | Mixed- 2017 21 Mixing Menggabungkan Treemaps 2D | Menggunakan
Li@aeﬁﬁg@, § Projection International | 2D and dan 2.5D menggunakan tampilan | histogram yaitu
Willy & g 2 | Treemaps: A Conference | 2.5D multi-perspektif untuk grafik data yang
Scl’ﬁibel,; 2 | Novel Information | Treemaps | memanfaatkan keunggulan mempertimbangka
Maﬁhiass S | Approach Visualisation kedua jenis Treemap n ruang layar yang
Tra‘ﬁ_p, and § Mixing 2D and memungkinkan bentuk baru dari | tersedia untuk
Jurgen Déllr%r 2.5DmTreemaps gambaran umum dan visualisasi | menampilkan
o ; . 3 detail untuk data terstruktur informasi
é" § 3 pohon dan menyumbangkan tambahan.
ez ® konsep-konsep baru untuk
5 2 -.~.. perenderan dan interaksi waktu
o2 =
= 3 e nyata dengan Treemaps.
Bz | Ie
Edgardog = | A Pegposal for | 2014 International | Treemap | Visualisasi informasi Mengevaluasi

a Mg':t'a-

Conference

memungkinkan perolehan

hasil dan

Q o

BIY B)YSNS NIN uiz! q@u%undede ynjuaq we
QD
wn

| neje Yy uesinugdsu

q

rejng jo Ajisix

11-22



— ol j+8) -\
& 28 a 9 o
388233 ©
=G = = o
Q A Q g QO
‘3: S
ER2% ¢ 3
= o 2 35 —-
o £ O g -
3 = e S =
ag £ Q a
o x28 e C
S o g o = =
Oligei;;g,?g g’ §'Info%ation on informasi yang tepat melalui perbandingan
AleXaRire @ 4 Vis@ization Computation visualisasi. Struktur ini antara meta model
Ca@o%a,@ E using;Treemap al Science memberikan pengguna fasilitas | berdasarkan
Lu§e i P = () and untuk memahami dan mencari Treemap dan tabel
Chég 2 3 A Computation representasi dan informasi yang | periodik.
Oliﬁéeiga,% EC’. o al mereka ungkapkan dengan
Edgarg A° & = Intelligence menggunakan Treemap.
L ‘oo I
Lamoghier =
m —
Jurgors 2 5
c = T
wn g o
M.%u@ho 2 | Interactive 2014 International | Treemap | Treemaps dirancang untuk Untuk lebih jauh
cd S 2 Similarity Conference mewakili secara grafis struktur mendukung
JAED . LI . .
D @ Z | Linksin on hirarkis sedemikian rupa dengan | perbandingan
N = 2 | Treemap Information cara mengisi ruang dimana dua | kotak serupa untuk
= 3 S | Visualizations Visualisation atribut untuk setiap elemen satu, dua, atau
= = § hirarki dapat divisualisasikan di | daftar atribut, kami
o g (3D e setiap kotak Treemap pada saat | menambahkan
g g . 3 yang sama berdasarkan luas dan | konsep tautan
g é" § 3 warna. kesamaan yang
= g, z @ ambang layarnya
5 3o B juga dapat dipilin
5 23 = secara interaktif.
T B%| I
= o3 = - - - - :
Edqardoa,; 2% Quaétltatlve 2018 IEEE Dynamic | Treemaps dinamis adalah Tingkat yang lebih
Facrzt)in % Cor@'arison of metode untuk menampilkan tinggi digunakan
= © b
5 £ 23
cf 9
© o 11-23
= @)
5 o -



— ol j+8) -\
£9%cc 15
28832 ©
Qno=@ B ™
S83&5a@
ER2% ¢ 3
= o 2 35 —-
Lo cC O g -
> 2 .:-'.8 = =~
ad S 5%
o x23 & C
S o g o = ==
Ve@i% }:i:)ag 3 Dynamic Treemaps | hierarki besar yang berubah untuk
Co%b’g 58 4 Tre@aps for seiring waktu. memperpanjang
03 0 = ..
Al gdrgCEC Software jenis
Te@a@ > B Evolution pembandingan ini
=< 3 3 | Visaalization menjadi domain
83 =& o aplikasi lain yang
o = 3= c .
Q5> a menghasilkan
5882 pohon dinamis dan
§=28 pengguna metode
c £ =0
@ O E ; Treemap untuk
c %g @ memvisualisasikan
c ® 3 3 ]
S DE® evolusi mereka
3 g 2
58 E dalam waktu.
5 ==
Roél VIi@e& Visualizing 2006 IEEE Treemap | Visualisasi efektif untuk Metode Treemap
Jarfge J. vﬁng Business Data memberikan ikhtisar, tetapi dapat digabungkan
Wik, M%mbgr withm gagal untuk presentasi informasi | dengan histogram,
IEI%’— Erilg]ag Gengralized terperinci dalam jumlah yang pie chart dan
vargder 9 § Treéfaps besar. Treemaps dapat lainnya agar
. < = ) . A .
Linden § ® memberikan detail, tetapi hasilnya dapat
B & seringkali tidak mudah untuk meniru grafik
© e = . . ..
o — 3 - dipahami. bisnis.
E &% =
Susanne Fak, | Enhaniced 2013 IEEE Treemap | Treemaps merupakan metode
- - ..
An§y il Spatﬁal yang mengisi ruang yang
= © b
S5 £ g,
c 28 <
Zz 3 )
© e 11-24
= @)
5 o £




¢ cipta milik Ul

a Dilindungi Undang-Undang

ng mengutip sebagian g
gutipan hanya untuk ke
1gutipan tidak merugika
ng mengumumkan dan

p .I
o =
£ £ E£%5
<
5] —_ o Q
8 S E§732
+— o= o
s g § &2
E >8 o O
- C = >
T EE 85
o [ S
SSc % 3
o C
< S E 5 &£
I
— y
o X _ <
S S DT
i~ -~ =35
lmmra IS h%kg
N A 18] o
> © < 8 &8 5
ety — dn.l
S ] cC OO0 ©
© 2 S o]
— = o] naa.
< < o = o g c
> O = D O 2T 5
=~ c 2 ER8.-c c g
c < L 8 LT c 85
© X mnlalkaga
S = s S 8o 5 »
—_ O o UW D =
< £ TS 5.2.2 DTG
c s E= 2S5 8z 32
X o o E c ==
= © 5258532
L £ F & EXE2 a0 3T
o
I
e
@
1<)
S
T
L
L
LLl
o)
—
o
Y
N T o
= o
C [75] " o
S, ®© o o
2 o o c =
E ST $k REE =
c = O @ c D
— = —_ - = O
hITZ=2F |+ 3

itau seluruh kary,
pentingan pend
J.Wmum:::om: y
qwuwaum%m:v\mx
o

11-25

State Islamic University of Sulta:

yatulis ini tanpa mencan
@xm: Mm:m__:m: penuli
g wafar UINdSuska Ri
%pm@@ ﬁm,mmm_c_.cs ki
&¥S

M

10

umkan dan menyebutkan sumber:

an karya ilmiah, penyusunan laporan, penulisan kritik atau
u.

arya tulis ini dalam bentuk apapun tanpa izin UIN Suska Ria




AV VNSASNIN

é

‘nery e)snS NiN wizi eduey undede ynjuaq wejep 1w siyny eAiey yninjas neje uelbegeas yelueqiadwaw uep ueyjwnwnbuaw Buele|q 'z

-

n’l :‘-
= o
~h "n

‘nery eysns NiN Jefem 6uek uebuyuaday ueyibriaw yepn uedynbuad 'q

‘yejesew niens uenelun neje yiuy uesiinuad ‘uesode| ueunsniuad ‘'yeiw| eliey uesiinuad ‘ueniguad ‘ueyipipuad uebunuaday ynun eAuey uedynbuad e

Jaquins ueyingaAusw uep ueywnjuesuaw edue) u sin) eAiey yninjes neje ueibeqes diynbuaw Bueiejq 'L

Buepun-6uepun 16unpuiig e1di) yey

Nely e)Ysng NIN YIIw eydio yeH @

nery wisey| JireAg uej[ng jo AJISIaATU) dDIWR]S] 31e}§

BAB Il
METODOLOGI PENELITIAN

3.1 Tahapan Penelitian
Tujuan dari metodologi penelitian adalah untuk mengetahui
kegiatan apa yang akan dilakukan dalam penelitian. Terdapat beberapa

tahapan dalam menyelesaikan penelitian, berikut tahapan dari penelitian

Pengumpulan Data

yang akan dilakukan:

Studi Pustaka
Wawancara

L

Analisa

Analisa Data
Analisa nietode
Anzlisa Fungsional Sistem

I

Perancangan Sistem

!

Implementasi

!

Pengujion Sistem

Pengujion Bilock Box
Pengujian User Acceptonce Test

L

| Kesimpulan dan Saran |

Gambar 3. 1 Tahapan Penelitian

Gambar 3.1 merupakan metodologi penelitian yang akan
dilakukan. Metodologi ini bertujuan untuk menguraikan kegiatan apa
saja yang akan dilakukan selama menjalankan penelitian. Beberapa
tahapan dalam penelitian ini seperti mengumpulkan data, menganalisa
data, merancang sistem antar muka, implementasi, melakukan pengujian

pada sistem dan membuat kesimpulan dan saran.



AVIY VNSNS NIN

‘nely eysng NiN wizi eduey undede ynuaq wejep 1ul SNy eAsey yninjes neje ueibegas yeAueqiadwaw uep uejwnwnbusw Buese)q ‘z

%D’U‘

‘nery eysng NiN Jefem buek uebunuaday ueyibniaw yepn uedynbuad ‘q

‘yejesew niens uenelun neje yiuy uesiinuad ‘uesode| ueunsniuad ‘'yeiw| eliey uesiinuad ‘ueniguad ‘ueyipipuad uebunuaday ynun eAuey uedynbuad e

=
[

%
£
)

)

Jaquins ueyingaAusw uep ueywnjuesuaw edue) u sin) eAiey yninjes neje ueibeqes diynbuaw Bueiejq 'L

Buepun-6uepun 1Bunpuijiq eydid jeH

neiy ejxsns NiN d!iw ejdio yeq o

nery wisey JIreAg uejng jo AJISIaAru) dIwe[sy 3jejs

3.2

Pengumpulan Data

Pada tahap ini dilakukan proses pengumpulan informasi atau data

yang berhubungan dengan kasus. Data atau informasi yang digunakan

dalam penelitian ini berasal dari:

3.3

1. Studi Pustaka

Studi pustaka digunakan untuk mencari informasi awal terhadap
penelitian-penelitian  untuk mendapatkan referensi  dalam
menerapkan metode yang akan digunakan dengan cara
mempelajari buku, jurnal serta artikel yang berkaitan dengan
penelitian.

Wawancara

Wawancara merupakan teknik dari pengumpulan data atau
informasi dengan membuat sesi tanya jawab secara langsung
kepada pihak Dinas Kesehatan Kabupaten Kampar. Proses
wawancara dilakukan kepada bagian Kepala Seksi Pencegahan
dan Pengendalian Penyakit Menular dengan narasumber Bapak
Rahmat, SKM dan bagian Kepala Seksi Pencegahan dan
Pengendalian Penyakit Tidak Menular dengan narasumber Ibu
Afni, S.Gz, M.KIM. Pada tahap ini dilakukan proses
pengumpulan data masukan yang akan diperlukan dalam
membangun sistem seperti data penyakit tidak menular dan
penyakit menular, data kelompok golongan penyakit dan data

pelaporan penyakit tidak menular dan penyakit menular.

Analisa

Tahap analisa merupakan tahapan dalam menganalisis kebutuhan

yang digunakan dalam penelitian. Tahapan ini melakukan analisa

terhadap kebutuhan data yang dibutuhkan dalam membangun sistem,

seperti data Kecamatan, data penyakit, data puskesmas. Analisa terhadap

metode yang akan digunakan vyaitu metode Treemap dan analisa

fungsional sistem yaitu mendeskripsikan cara kerja dari sistem visualisasi

-2
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penyakit menular dan penyakit tidak menular dengan menggunakan

perancangan sistem berorientasi objek diagram UML.

3.4 Perancangan

Setelah melakukan tahapan analisa, tahapan yang dilakukan
selanjutnya yaitu perancangan terhadap sistem yang akan dibuat.
Perancangan terhadap sistem ini meliputi perancangan tampilan aplikasi
dengan memberikan gambaran menu-menu dan fitur sistem serta
menciptakan tampilan yang baik dan juga mudah untuk dipahami
pengguna, dan basis data dengan mencari data yang saling berhubungan

dehingga sistem berjalan baik.

3.5 Implementasi

Tahapan implementasi ini dilakukan setelah melakukan
perancangan terhadap sistem. Tahapan ini menerjemahkan hasil dari
analisa yang telah ada kedalam kode program sesuai dengan perancangan
yang akan dibuat. Bahasa pemograman yang akan digunakan dalam

sistem ini yaitu PHP dan Javascript.

3.6 Pengujian

Tahap ini yaitu melakukan pengujian terhadap sistem yang
digunakan untuk mengetahui sistem tersebut telah sesuai dengan tujuan
yang dicapai. Metode dalam pengujian ini menggunakan pengujian black
box dan user acceptance test (UAT). Pengujian black box digunakan
untuk melakukan pengecekan detail perancangan yang berdasarkan dari
kode pemrograman. Pengujian user acceptance test (UAT) digunakan
untuk membuat kuisioner yang berisi pertanyaan mengenai tugas akhir
kepada staff Dinas Kesehatan Kabupaten Kampar dan Puskesmas.
3.7 Kesimpulan dan Saran

Tahap ini merupakan tahapan yang terakhir dan berisikan
kesimpulan dari hasil pengujian, apakah sistem yang akan dibangun
beroperasi secara baik dan telah sesuai dengan tujuan yang dicapai, serta

saran yang berguna bagi pengembangan untuk penelitian selanjutnya.
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BAB IV
ANALISA DAN PERANCANGAN

Pada bab analisa dan perancangan diperlukan dalam membahas
permasalahan secara rinci setelah mempelajari metode yang akan
digunakan pada bab sebelumnya. Diperlukan analisa kebutuhan data dan
memahami algoritma terlebih dahulu agar menghasilkan kesimpulan atau
hasil yang dapat membantu untuk menyelesaikan permasalahan yang
ada. Setelah analisa selesai, tahap selanjutnya adalah perancangan
terhadap aplikasi yang akan dibangun. Tahap perancangan sistem adalah
tahap dalam membuat rincian sistem hasil dari analisa menjadi bentuk

perancangan yang dapat dimengerti oleh penggunanya (user).

4.1  Analisis Sistem dan Peraturan Dinas Kesehatan

Analisa dalam penelitian ini yaitu menganalisis sistem lama,
analisis kebutuhan data yang diperlukan dan analisis sistem baru. Data
yang dianalisa meliputi data penyakit tidak menular, data penyakit
menular dan metode Treemap.

Peraturan Bupati Kampar Nomor 42 Tahun 2016 tentang
kedudukan, susunan organisasi, tugas dan fungsi serta tata kerja Dinas
Kesehatan Kabupaten Kampar, Pasal 14 ayat 2 butir a, b, ¢, d, e
mengenai rincian pelaksanaan tugas dan fungsi Bidang Pencegahan dan
Pengendalian Penyakit:

a. Melaksanakan kebijakan pencegahan dan pengendalian penyakit
tidak menular dan penyakit menular.

b. Melakukan koordinasi dan penyusunan rencana program serta
anggaran pencegahan dan pengendalian penyakit tidak menular
dan penyakit menular.

c. Melaksanakan bimbingan teknis, pembinaan dan pengawasan
pencegahan dan pengendalian penyakit tidak menular dan

penyakit menular.
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d. Melaksanakan evaluasi dan pelaporan pencegahan dan
pengendalian penyakit tidak menular dan penyakit menular.
e. Membagikan tugas pokok kepada bawahan dengan disposisi

tugas pokok dan secara lisan agar tugas pokok terbagi habis.
4.2  Analisis Sistem

Tahapan ini berisi analisa terkait dengan sistem yang berjalan saat
ini di Dinas Kesehatan Kabupaten Kampar dan sistem yang akan
dikembangkan untuk dilakukan analisa terhadap sistem yang akan
dibangun. Berikut ini hal-hal yang termasuk dalam analisis sistem.
4.2.1 Analisis Sistem Lama

Analisis sistem lama dilakukan agar mendapatkan informasi
mengenai sistem yang telah ada dan kekurangan pada sistem tersebut.
Pada sistem yang lama, proses pengolahan data penyakit tidak menular
dan penyakit menular di Kabupaten Kampar kurang efektif dan efisien.

Data penyakit tidak menular dan penyakit menular berasal dari
Puskesmas-Puskesmas yang ada di Kabupaten Kampar yang diberikan
kepada Dinas Kesehatan setiap bulannya. Ketika Dinas Kesehatan akan
membuat laporan terkait dengan data penyakit tidak menular dan
penyakit menular, maka staff akan mengolah data yang telah diberikan
oleh Puskesmas yang berbeda dan menggabungkannya menjadi satu.

Proses penghitungan data dilakukan secara manual dalam
pembuatan laporan seperti mencari penyakit terbanyak perbulannya atau
pertahunnya dan membuat profil kesehatan. Kegiatan pembuatan laporan
ini membutuhkan waktu yang lama, karena harus menunggu pihak dari
Puskesmas memberikan data. Data yang mencapai ratusan hingga ribuan
dalam pemeriksaan membutuhkan waktu yang lama dan proses dalam
pembuatan laporan dilakukan secara manual sehingga tidak efektif dan

efisien. Berikut merupakan gambaran flowchart dari sistem lama:
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Flowchart Sistem Lama

Puskesmas DINKES KAB KAMPAR
m Memeriksa
> laporan

Memberikan /
faporan l
penyakit /

Kalkulasi data
secara manual

v

Menganazlisis hasil
kalkulasi

:

Membuat laporan

Gambar 4. 1 Flowchart Sistem Lama

4.2.2 Analisis Sistem Baru

Sistem baru yang akan dibangun yaitu sistem yang
menggabungkan data atau mengintegrasi data yang berasal dari Dinas
Kesehatan ke dalam sistem, kemudian data yang telah diintegrasi
diproses dan dikalkulasikan sesuai dengan kriteria kebutuhan data.
Setelah selesai maka data-data tersebut akan ditampilkan dalam bentuk
visualisasi menggunakan metode Treemap, supaya data lebih mudah
untuk dievaluasi dan lebih cepat dan tepat dalam mengambil keputusan
yang terkait dengan penyakit tidak menular dan penyakit menular di
Kabupaten Kampar.

Visualisasi menggunakan metode Treemap menampilkan data
dalam bentuk struktur hirarki yang beracuan pada ukuran dari persegi
panjang dan warna yang akan ditampilkan untuk membaca informasi

dari data tersebut. Treemap dapat menampung ratusan hingga ribuan
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data dalam satu waktu sehingga dapat menampilkan data kompleks
secara cepat dan efektif. Sistem yang akan dibangun dilengkapi juga
dengan fitur filter, fitur pencarian dari beberapa kriteria, fitur

rekomendasi dan dapat mencetak laporan.

4.2.3 Analisis Kebutuhan Data

Analisa kebutuhan data yaitu menganalisa keseluruhan dari data
yang digunakan untuk membangun sistem visualisasi data penyakit tidak
menular dan penyakit menular. Data yang akan divisualisasikan yaitu
data penyakit tidak menular dan penyakit menular pada 19 Kecamatan di
Kabupaten Kampar yaitu Kecamatan Bangkinang Kota, Kecamatan
Kampar, Kecamatan Tambang, Kecamatan XIII Koto Kampar,
Kecamatan Kuok, Kecamatan Siak Hulu, Kecamatan Kampar Kiri,
Kecamatan Kampar Kiri Hilir, Kecamatan Kampar Kiri Hulu,
Kecamatan Tapung, Kecamatan Tapung Hilir, Kecamatan Tapung Hulu,
Kecamatan Salo, Kecamatan Rumbio Jaya, Kecamatan Bangkinang,
Kecamatan Perhentian Raja, Kecamatan Kampar Timur, Kecamatan
Kampar Utara, Kecamatan Kampar Kiri Tengah, Kecamatan Gunung
Sahilan, Kecamatan Koto Kampar Hulu.

Data yang didapatkan dari Dinas Kesehatan Kabupaten Kampar
dalam bentuk file berekstensi .xIs pada tahun 2018. Parameter yang akan
diberikan sebanyak 7 atribut yaitu, Kecamatan, Puskesmas, ICD 10,
nama penyakit, Jenis pasien, jenis kelamin, jumlah penderita
penyakit. Berdasarkan dari atribut yang telah diberikan dengan total
data sebanyak 155 penyakit. Berikut contoh data penyakit tidak menular
dan penyakit menular yang dapat dilihat pada Tabel 4.1.

Tabel 4. 1 Data Penyakit Dinas Kesehatan Kabupaten Kampar Tahun 2018

Lt

=) . . Jumlah
- Nama Jenis Jenis .
N,‘_—,H Kecamatan | Puskesmas | ICD 10 Penyakit Pasien | Kelamin Pen:erlt
1:::'. Bangkinang | Bangkinang | A 15 Tuberkulosis | Baru L 6
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Dalam menganalisa kebutuhan data yang akan dibutuhkan dalam

©

23)5 Bangkinang | Bangkinang | A 30 Kusta/Lepra Lama 3
3, | Kuok Kuok A 30 Kusta/Lepra | Baru 1
4?. Kampar Kampar A9l DBD Baru 5
o

53 | Perhentian Perhentian A92 Chikungunya | Lama 60
— | Raja Raja

=
6 | Kuok Kuok B 15.9 Hepatitis Baru 5
= Kampar Kiri | Kampar Kiri | 110 Hipertensi Lama 120
(Cn Hulu Hulu | esensial

7 (primer)

-~

P

(WY

c

membangun Treemap, dibutuhkan beberapa data-data yang digunakan

dalam membangun sistem yaitu:

1. Data Pengguna

Data pengguna adalah data yang memiliki hak akses dalam

sistem. Pengguna sistem terbagi

adminDinas Kesehatan.

2. Data Kecamatan/Puskesmas

2 Yyaitu Puskesmas dan

Data ini berisi tentang data-data dari Kecamatan dan Puskesmas

yang ada di Kabupaten Kampar. Data ini terdiri dari atribut nama

Kecamatan dan nama Puskesmas yang terdiri dari 21 Kecamatan

dan 31 Puskesmas. Berikut nama Kecamatan dan Puskesmas yang

ada di Kabupaten Kampar:

Tabel 4. 2 Data Kecamatan dan Puskesmas di Kabupaten Kampar

No. Kecamatan Puskesmas

1 Bangkinang Kota Bangkinang Kota

2 Kampar Kampar

3 Tambang Tambang

4 Xl Koto Kampar Xl Koto Kampar |
Xl Koto Kampar Il
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X1 Koto Kampar Il

5 Kuok Kuok
6 Siak Hulu Siak Hulu |
Siak Hulu 11
Siak Hulu I11
7 Kampar Kiri Kampar Kiri
8 Kampar Kiri Hilir Kampar Kiri Hilir
9 Kampar Kiri Hulu Kampar Kiri Hulu |
Kampar Kiri Hulu Il
10 | Tapung Tapung |
Tapung 11
Tapung Perawatan
11 | Tapung Hilir Tapung Hilir |
Tapung Hilir 1
12 | Tapung Hulu Tapung Hulu |
Tapung Hulu Il
13 | Salo Salo
14 | Rumbio Jaya Rumbio Jaya
15 | Bangkinang Bangkinang
16 | Perhentian Raja Perhentian Raja
17 | Kampar Timur Kampar Timur
18 | Kampar Utara Kampar Utara
19 | Kampar Kiri Tengah Kampar Kiri Tengah
20 | Gunung Sahilan Gunung Sahilan |
Gunung Sahilan 11
21 | Koto Kampar Hulu Koto Kampar Hulu
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3. Data Penyakit Menular

Data penyakit menular merupakan data yang berisi tentang data-
data penyakit menular yang ada di Kabupaten Kampar. Pada
sistem visualisasi ini, terdapat 54 jenis penyakit menular. Atribut
dari data penyakit menular terdiri dari kode penyakit, nama
penyakit, jumlah pasien yang terkena penyakit menular, dan jenis
kelamin.

Data Penyakit Tidak Menular

Data penyakit tidak menular berisi data-data penyakit tidak
menular yang ada di Kabupaten Kampar. Pada data, terdapat 101
jenis penyakit tidak menular. Atribut dari data penyakit tidak
menular ini terdiri dari kode penyakit, nama penyakit, jumlah
pasien yang terkena

penyakit, dan jenis kelamin.

Data Golongan Penyakit (ICD 10)

Data ini  berisi data-data pengkodean dari jenis penyakit
berdasarkan ICD 10 yang dijadikan sebagai rujukan dalam
membuat rekam medis. Berikut merupakan data dari ICD 10:

Tabel 4. 3 Data Golongan Penyakit (ICD 10)

No.

Golongan Nama Golongan Penyakit
ICD 10

1. A00-B99 Penyakit infeksi dan parasite

2. | coo-pag | Neoplasma

Penyakit darah, organ pembentuk termasuk gangguan
3. | D50-D89 | sistem imun

4 E00-E90 | Endokrin, nutrisi dan gangguan metabolik

5. F00-F9g9 | Gangguan jiwa dan perilaku

6. | G00-Gog | Penyakit yang mengenai sistem syaraf

7. HO00-H59 Penyakit mata dan adnexa

8. H60-H95 Penyakit telinga dan mastoid

9 100-199 Penyakit pada sistem sirkulasi
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10. 300-J99 Penyakit pada sistem pernapasan

11. | ko00-k93 Penyakit pada sistem pencernaan

12. | L00-L99 Penyakit pada kulit dan jaringan subcutaneous

13. | M00-M99 Penyakit pada sistem musculoskletal

14. | NOO-N99 Penyakit pada sistem saluran kemih dan genital

15. | 000-099 Kehamilan dan kelahiran

16. | P00-P96 Keadaan yang berasal dari periode perinatal

Malformasi kongenital, deformasi dan kelainan
17. | Q00-Q99 | chromo

Gejala, tanda, kelainan klinik dan kelainan lab yang
18. | RO00-R99 | tidak ditemukan pada klasifikasi lain

Keracunan, cedera dan beberapa penyebab yang dari
19. S00-T98 luar

20. | vo1-y9g | Penyebab morbiditas dan kematian eksternal

Faktor-faktor yang mempengaruhi status kesehatan
21. | Z00-Z99 | dan hubungan dengan jasa kesehatan

22. | U00-U99 Kode kegunaan khusus

4.2.4 Metode Treemap

Metode Treemap digunakan sebagai metode  untuk
memvisualisasikan data penyakit tidak menular dan penyakit menular di
Kabupaten Kampar. Metode ini memvisualisasikan data ke dalam bentuk
persegi panjang dan warna yang berbeda pada setiap persegi panjang
yang merupakan data record, ukuran dalam persegi panjang yang ada
akan ditampilkan sebagai penanda jumlah atau kuantitas dari data yang
ada dalam satu record data.

Algoritma Treemap ini membutuhkan penggambaran dari struktur
pohon atau tree diagram yang diimplementasikan ke dalam bentuk
visualisasi Treemap. Sistem yang akan dibangun akan menampilkan
visualisasi data yang digunakan untuk menulusuri data ke dalam

informasi yang lebih spesifik. Berikut merupakan perhitungan Treemap
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dari studi kasus data Puskesmas Tambang pada bulan juli untuk penyakit

menular dengan luas area lebar 7cm dan tinggi 6¢cm, ukuran datanya
adalah 12, 12,7, 6, 3, 2.

1)

2)

3)

Step 1
Dimulai dengan menentukan apakah vertical atau horizontal, dipilih
vertical karena area yang diisi lebih besar lebar daripada tinggi.
Penempatan ukuran area 12 dengan memberi tinggi 6¢cm.

Lebar = 6 x ? = 12 -
Jadi ?7=12/6=2

Aspek rasio max ( 6/2, 2/6) = 3

152

Step 2
Melanjutkan menggambar secara vertical karena tidak mempunyai
aspek rasio yang baik. Jadi kita ingin menggambar bagian 2 area

pertama dengan ukuran 12 dan 12. Menempatkan jumlah dari jumlah

24 (12+12), dengan tinggi 6¢cm : 9
Lebar 6 x ? = 24 2
Jadi ?7=24/6=4 12

Aspek rasio max (3/4, 4/3) = 0,75 6
Hasilnya lebih baik daripada nilai

sebelumnya, jadi kita lanjutkan.
Step 3

Melanjutkan menggambar vertical. Menggambar pertama Kkali
dengan 3 ukuran 12, 12, 7. Letakkan jumlah ukuran931 (12+12+7)

dengan tinggi 6¢cm :

5,16
Lebar=6x?7=25 116 7

Jadi ? = 31/6 = 5,166
Item 1, 2 dengan ukuran 12 =6 x 2

2 12

2 12

Item 3 dengan ukuran 7 =6 x 1,16
Aspek rasio max (4,166/1,16, 1,16/4,166) = 3,59
Salah, jadi kita tidak menggunakan step layout ini.
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4)

5)

6)

7)

Step 4

Karena aspek rasio salah (lebih tinggi dari nilai step 2 dan terlalu
jauh dari nilai 1), jadi kembali lagi ke step 2 dan kunci layoutnya.
Mencoba layout area sebelah kiri a 3 by 7 space. Meletakkan ukuran

7 dengan lebar 3cm : ’

Tinggi =3x?=7
Jadi ?=7/3=2,33 2
Aspek rasio max
(3/2,33, 2,33/3) =1,28 7
Step 5 3

Melanjutkan menggambar horizontal, ukuran 7 dan 6. Letakkan

jumlah ukuran 13 (7+6) dengan lebar 3cm: :

Tinggi =3x? =13

Jadi ? =13/3=4,33

Item 3 ukuran 7 =?x 4,33 =1,61

Item 4 ukuran 6 =? x 4,33 =1,38
Aspek rasio max (3/4,33, 4,33/3) = 0,69
Step 6

Melanjutkan gambar horizontal dengan ukuran 7, 6 dan 3. Letakkan

12
- 6 |4.33

12

jumlah ukuran 16 (7+6+3) dengan lebar 3cm:
Tinggi=3x?=16

Jadi ?=16/3=5,33

Item 3 ukuran 7 =?x5,33=1,31

Item 4 ukuran 6 =? x 5,33 =1,12

Item 5 ukuran 3 =7 x 5,33 = 0,56
Aspek rasio max (3/5,33, 5,33/3) = 0,56
Step 7

Melanjutkan gambar horizontal dengan ukuran 7, 6, 3 dan 2.

12

12

131 112 056

Letakkan jumlah ukuran 18 (7+6+3+2) dengan lebar 3cm
Tinggi=3x?=18

Jadi ?=18/3=6

Item 3ukuran 7 =?x6=1,16
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= Item 4 ukuran 6 =?x6 =1 3
: Item 5 ukuran3=?x6=0,5
o Item 6 ukuran 2 =? x 6 = 0,33
w5 12
L Aspek rasio max(3/6, 6/3) = 0,5 - 6 3| 2
3
E 12
B
E 116 1 05 033
Z - - - - -
v Berikut adalah bentuk dari tree diagram atau hirarki data yang
c .. . . . X
» akan diimplementasikan ke dalam bentuk visualisasi Treemap:
==
Kab, Kampar
! ! | | | ! P
v
Banlflgit:ang Kampar Tambang )I((llln:(:: Kuok Siak Hulu Kampar Kiri Kom}ﬁ:‘par
[ }
Puskesmas: Puskesmas: Puskesmas:
Xl Koto XIll Koto Xlil Koto
Kampar | Kampar Il Kampar Il
Penyakit Penyakit Tidak
Menular Menular
| SN
' | | ! | ! ! '
A00-B99 C00-D48 D50-D89 E00-E90 F0O0-F93 G00-G99 HO0-H59 U00-uss
Diare DBD Malaria Filariasls Tuberkolosis
Januari Februari Maret April Mei Juni Juli Agustus | |September| |Oktober| [November| |Desember

nerny wisey JjireAg uejng jo AjrsIaarur

Gambar 4. 2 Hirarki Data pada Treemap

Penelusuran data visualisasi akan dimulai dari data Kabupaten

diimplementasikan menjadi

Treemap, seperti berikut:

model

visualisasi

Kampar kemudian data Kecamatan yang ada di Kabupaten Kampar, data
Puskesmas di setiap Kecamatan, data jenis penyakit, data golongan ICD
10, data nama penyakit, dan bulan. Hirarki data di atas dapat
data menggunakan
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Bangkinang Kota

Gambar 4. 3 Implementasi Treemap Data Kecamatan

Gambar di atas merupakan visualisasi data menggunakan
Treemap. Dari Kabupaten Kampar terdapat 21 Kecamatan yang setiap
Kecamatan divisualisasikan dengan bentuk persegi panjang dan
memiliki warna yang berbeda. Semakin kecil ukuran persegi panjang
menunjukkan kuantitas data yang kecil. Apabila satu Kecamatan di klik
akan menampilkan data seperti berikut:

Tapung
Perawatan

Gambar 4. 4 Implementasi Treemap Data Puskesmas

Apabila satu Kecamatan diklik maka akan muncul data
Puskesmas yang ada di Kecamatan tersebut dengan bentuk persegi
panjang berupa kuantitas data terbesar terletak pada kiri atas dan
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kuantitas data terkecil pada kanan bawah dengan warna berbeda pada
tiap Kecamatan. Apabila satu Puskesmas diklik akan menampilkan data

seperti berikut:

Tidak Menular

Gambar 4. 5 Implementasi Treemap Data Penyakit Menular dan Tidak
Menular

Apabila mengklik salah satu Puskesmas akan menampilkan
golongan penyakit tidak menular atau penyakit menular. Kemudian jika
salah satu penyakit menular dan tidak menular diklik maka muncul

tampilan seperti berikut:

Gambar 4. 6 Implementasi Treemap Data ICD 10

Apabila satu penyakit tidak menular dan penyakit menular diklik
maka akan menampilkan visualisasi data ICD 10 yang diderita pasien
pada Puskesmas tersebut. Kemudian jika salah satu ICD 10 diklik maka

akan menampilkan data seperti berikut:
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Gambar 4. 7 Implementasi Treemap Data Penelusuran Bulan

Gambar diatas merupakan bentuk visualisasi penelusuran data
menurut bulan. Data ini muncul jika salah satu ICD 10 yang digunakan
dalam mengklasifikasikan penyakit diklik. Data bulan ini menunjukkan

bulan dan jumlah dari penyakit yang diderita.

4.3 Unified Modeling Language (UML)

Perancangan sistem menggunakan Unified Modeling Language
(UML) yang meliputi use case diagram, sequence diagram dan class
diagram.

4.3.1 Use Case Diagram

Use case diagram digunakan sebagai gambaran fungsionalitas
yang diharapkan dalam sebuah sistem atau sebagai model dari proses
bisnis. Use case mempresentasikan interaksi antara aktor dengan sistem
dalam melakukan pekerjaan tertentu yang membantu dalam penyusunan
requirement sebuah sistem. Berikut merupakan use case diagram dari
sistem yang akan dikembangkan:
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Staff (Dinas Kesehatan)

Puskesmas

Sistem

»
Mengelola Data
Penyakit
Mengelola Data
Kecamatan
Mengelcla Data
Puskesmas
Mengelola Data ICD
10

Gambar 4. 8 Use Case Diagram

Dapat dilihat dari gambar diatas sistem terdiri dari 2 aktor dan

beberapa use case. Spesifikasi dari use case diagram login dapat dilihat

dari tabel berikut.

Tabel 4. 4 Spesifikasi Use Case Login

Aktor Utama

Pengguna (Staff Dinas Kesehatan, Puskesmas)

Kondisi Awal

Data hak akses (user) telah disimpan sebelumnya

Kondisi Akhir

Pengguna telah login dan masuk ke halaman utama

sistem informasi.

Main Success

1. Use case dimulai ketika user masuk ke sistem

Password salah”

Scenario 2. Sistem menampilka form login
3. User menginputkan id dan password yang
diinputkan dan menyesuaikannya dengan data user
yang ada di database
4. User berhasil masuk ke halaman utama sistem
Alternate Jika id dan password salah maka sistem akan
Scenario menampilkan pesan peringatan “Gagal! Username /
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Berikut merupakan tabel spesifikasi dari use case diagram dalam

mengelola data ICD 10.

Tabel 4. 5 Spesifikasi Use Case Mengelola Data ICD 10

Aktor Utama

Staff (Dinas Kesehatan)

Kondisi Awal

Staff login dan data master ICD 10

Kondisi Akhir

Data master ICD 10 telah dikelola

Main Success
Scenario

1.

w

Use case dimulai ketika staff mengelola data
master ICD 10

Staff memilih menu data ICD 10

Sistem akan menampilkan halaman data ICD 10
Staff memilih salah satu link yang disediakan
(tambah data, ubah, hapus)

a. Jika staff memilih tambah data ICD 10,

maka sistem menampilkan form ICD 10.
Staff menginputkan data ICD 10 baru yaitu
(penyakit_kode, penyakit_nama,
penyakit_kelompok_penyakit_id,
penyakit_status). Kemudian staff menekan
tombol save changes dan sistem akan
memvalidasi serta menyimpan data ICD 10
baru kedalam database.

Jika staff memilih ubah, maka sistem akan
memunculkan data ICD 10 yang dipilih
dalam bentuk form. Staff mengubah data
penyakit, jika telah selesai diubah maka
staff akan menekan tombol save changes
dan sistem akan mengubah data yang diedit.
Jika staff memilih hapus ICD 10, maka
sistem akan menampilkan pesan “Delete
Data Yakin akan menghapus data?”. Jika
staff memilih Ya, Hapus maka sistem akan
menghapus data ICD 10 yang dipilih.

Alternate
Scenario

Jika penyakit_kode yang diinputkan sama dengan
penyakit_kode yang ada didalam database maka akan
muncul peringatan “Data kemungkinan sudah ada!”
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Spesifikasi dari use case diagram mengelola data Kecamatan
dapat dilihat dari tabel berikut ini.

Tabel 4. 6 Spesifikasi Use Case Mengelola Data Kecamatan

Aktor Utama

Staff (Dinas Kesehatan)

Kondisi Awal

Staff login dan data Kecamatan belum dikelola

Kondisi Akhir

Data Kecamatan telah dikelola

Main Success
Scenario

1. Use case dimulai ketika Dinas Kesehatan

mengelola data Kecamatan

2. Dinas Kesehatan memilih pilihan menu data

Kecamatan

3. Sistem menampilkan halaman data Kecamatan
4. Dinas Kesehatan memilih satu dari tiga link
yang disediakan (tambah data, ubah dan hapus)

a. Jika Dinas Kesehatan memilih tambah data

Kecamatan, maka sistem menampilkan
form Kecamatan. Dinas Kesehatan
menginputkan data Kecamatan yang baru
yaitu (Kecamatan_id, Kecamatan_nama).
Kemudian Dinas Kesehatan menekan
tombol save changes dan sistem akan
memvalidasi dan menyimpan data
Kecamatan baru ke database penyimpanan.
Jika Dinas Kesehatan memili ubah, maka
sistem akan menampilkan data Kecamatan
yang dipilih dalam bentuk form. Dinas
Kesehatan mengubah data Kecamatan,
setelah selesai maka Dinas Kesehatan
menekan tombol save changes dan sistem
akan mengubah data.

Jika Dinas Kesehatan memilih hapus, maka
sistem menampilkan pesan “Delete Data
yakin akan menghapus data ini?”. Jika
Dinas Kesehatan menekan tombol Ya,
Hapus! maka sistem akan menghapus data
Kecamatan yang dipilih dari database.

Alternate
Scenario

Jika Kecamatan_id yang diinputkan sama dengan
Kecamatan_id yang ada didalam database maka akan
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muncul peringatan “Data kemungkinan sudah ada!”

Berikut merupakan tabel spesifikasi dari use case diagram dalam

mengelola data Puskesmas.

Tabel 4. 7 Spesifikasi Use Case Mengelola Data Puskesmas

Aktor Utama

Staff (Dinas Kesehatan)

Kondisi Awal

Staff login dan data Puskesmas belum dikelola

Kondisi Akhir

Data Puskesmas telah dikelola

Main Success
Scenario

1.

w

Use case dimulai ketika Staff mengelola data
Puskesmas

Staff memilih pilihan menu data Puskesmas
Sistem menampilkan halaman data Puskesmas
Staff memilih satu dari tiga link yang
disediakan (tambah data, ubah dan hapus)

a. Jika staff memilih tambah data Puskesmas,

maka sistem menampilkan form Puskesmas.
Staff menginputkan data Puskesmas yang
baru yaitu (Puskesmas _id,
Puskesmas_nama). Kemudian staff
menekan tombol save changes dan sistem
akan memvalidasi dan menyimpan data
Kecamatan baru ke database penyimpanan.
Jika staff memilih ubah, maka sistem akan
menampilkan data Puskesmas yang dipilih
dalam bentuk form. Staff mengubah data
Puskesmas, setelah selesai maka staff
menekan tombol save changes dan sistem
akan mengubah data.

Jika staff memilih hapus, maka sistem
menampilkan pesan “Delete Data yakin
akan menghapus data ini?”. Jika staff
menekan tombol Ya, Hapus! maka sistem
akan menghapus data Puskesmas yang
dipilih dari database.

Alternate
Scenario

Jika Puskesmas id yang diinputkan sama dengan
Puskesmas_id yang ada didalam database maka akan
muncul peringatan “Data kemungkinan sudah ada!”
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Berikut adalah tabel spesifikasi dari use case diagram dalam

mengelola data penyakit yang dikelola oleh Puskesmas.

Tabel 4. 8 Spesifikasi Use Case Mengelola Data Penyakit

Aktor Utama

Puskesmas

Kondisi Awal

Puskesmas login dan data penyakit belum dikelola

Kondisi Akhir

Data penyakit telah dikelola

Main Success
Scenario

1.

w

Use case dimulai ketika Puskesmas mengelola

data penyakit

Puskesmas memilih pilihan menu data penyakit

Sistem menampilkan halaman data penyakit

Puskesmas memilih satu dari tiga link yang

disediakan (tambah data, ubah dan hapus)

a. Jika Puskesmas memilih tambah data
penyakit, maka sistem menampilkan form
penyakit. Puskesmas menginputkan data
penyakit yang baru yaitu (kesakitan_id,
kesakitan_bulan, kesakitan_tahun,
kesakitan_Puskesmas _id,
kesakitan_penyakit_id, kesakitan_BL,
kesakitan_LL, kesakitan_LP). Kemudian
Puskesmas menekan tombol save changes
dan sistem akan memvalidasi dan
menyimpan data penyakit baru ke database
penyimpanan.

b. Jika Puskesmas memilih ubah, maka sistem
akan menampilkan data penyakit yang
dipilih dalam bentuk form. Puskesmas
mengubah data penyakit, setelah selesai
maka Puskesmas menekan tombol save
changes dan sistem akan mengubah data.

c. Jika Puskesmas memilih hapus, maka
sistem menampilkan pesan “Delete Data
yakin akan menghapus data ini?”. Jika
Puskesmas menekan tombol Ya, Hapus!
maka sistem akan menghapus data penyakit
yang dipilih dari database.

Alternate

Jika kesakitan_id yang diinputkan sama dengan
kesakitan_id yang ada didalam database maka akan
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Scenario

muncul peringatan “Data kemungkinan sudah ada!”

Spesifikasi dari use case diagram mencetak laporan yang
dikelola oleh staff (Dinas Kesehatan) dapat dilihat dari tabel berikut.

Tabel 4. 9 Spesifikasi Use Case Mencetak Laporan

Aktor Utama

Staff (Dinas Kesehatan)

Kondisi Awal

Staff login dan data Kecamatan belum dikelola

Kondisi Akhir

Data laporan berhasil ditampilkan

Main Success 1. Usecase dimulai ketika staff menampilkan
Scenario laporan

2. Staff memilih Kecamatan

3. Staff memilih tombol print

4. Sistem menampilkan halaman laporan

5. Data laporan berhasil ditampilkan
Alternate Jika staff tidak memilih Kecamatan, maka laporan
Scenario tidak bisa dicetak.

Spesifikasi dari use case diagram dalam melihat Treemap yang

hanya dikelola oleh staff dapat dilihat dari tabel berikut ini.

Tabel 4. 10 Spesifikasi Use Case Melihat Treemap

Aktor Utama

Pengguna (Staff Dinas Kesehatan dan Puskesmas)

Kondisi Awal | Pengguna login dan data belum dikelola
Kondisi Akhir | Treemap ditampilkan
Main Success 1. Usecase dimulai ketika pengguna ingin melihat
Scenario Treemap
2. Pengguna memilih pilihan menu visual
Treemap
3. Pengguna memilih  kategori (Kabupaten,
Kecamatan, Puskesmas, status, penyakit, tahun,
bulan, penyakit terbanyak) yang ingin dilihat
4. Treemap ditampilkan
Alternate -
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© 4.3.2 Activity Diagram
; Activity diagram berfungsi untuk memodelkan perilaku use case
— dan object dalam sistem. Diagram ini menggambarkan alir aktivasi sistem
Z yang dirancang dan dapat menggambarkan proses paralel yang mungkin
> terjadi pada beberapa eksekusi. Berikut ini merupakan activity diagram
w dari sistem visualisasi data penyakit menular dan penyakit tidak menular.
c
@ 4.3.2.1 Activity Diagram Proses Login
; Tahapan dalam proses login dalam sistem dapat dilihat dari
o activity diagram berikut ini.
= Pengguna Sistem

Masuk ke halaman login E‘ pilkan Halaman IngiD

| 1/ Memvalidasi data inputan
l\ {username dan password)

Tidak Cocok ?

a

M pilkan hal I pilkan hal
menu staff menu puskesmas

(B
@<

nery wisey JrreAg uejing jo Ajrsi1aal

Gambar 4. 9 Activity Diagram Proses Login

4.3.2.2 Activity Diagram Mengelola Data Kecamatan
Tahapan proses mengelola data Puskesmas dalam sistem dapat

dilihat dari activity diagram berikut.
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Gambar 4. 10 Activity Diagram

Kelola Data Kecamatan

4.3.2.3 Activity Diagram Mengelola Data Puskesmas

Tahapan proses mengelola data Puskesmas dalam sistem dapat

dilihat dari activity diagram berikut.

Staff (Dinas Kesehatan)

Sistem

v

Memilih menu data \|. .|/ M ilkan h
puskesmas N
—(_mmee )

Tidak

{‘_I':Iem\rﬂidasi data inpma

Cocok 7

a
!

Perubahan data puskesmas
tersimpan

$

( )

dilihat dari activity diagram berikut.
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Gambar 4. 11 Activity Diagram Kelola Data Puskesmas

4.3.2.4 Activity Diagram Mengelola Data ICD 10

Tahapan proses mengelola data ICD 10 dalam sistem dapat
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Gambar 4. 12 Activity Diagram Kelola Data ICD 10
4.3.2.5 Activity Diagram Mengelola Data Penyakit

Tahapan proses mengelola data penyakit dalam sistem dapat

dilihat dari activity diagram berikut.

Puskesmas Sistem

?

(Memih menu data pen‘yaﬂ(l} { p;-:ym data )
%(Kgua datT pen)r.alcit} r_
(s )
Tiaak Cocok 7

a
'

Perubahan data penyakit
tersimpan

&

Gambar 4. 13 Activity Diagram Kelola Data Penyakit

4.3.2.6 Activity Diagram Mencetak Laporan
Tahapan proses mencetak laporan dalam sistem dapat dilihat

dari activity diagram berikut.
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Gambar 4. 14 Activity Diagram Mencetak Laporan

4.3.2.7 Activity Diagram Melihat Treemap

Tahapan proses melihat Treema dalam sistem dapat dilihat dari

activity diagram berikut.

Siaff (Dinas Kesehatan)

Sistem

?
(e

nampilkan halaman visualizasi data
penyakit menular dan penyakit tidak
menular dengan menggunakan
Treemap

nl?!zl ll]!sB)[ J!‘IEI(S l[e_][ns JO /{_‘!S_[QAIII('\ ATIIIDIQCY J 11O

4.3.3 Sequance Diagram

Gambar 4. 15 Activity Diagram Melihat Visualisasi Treemap

Sequence diagram menjelaskan interaksi objek yang disusun
dalam urutan tertentu serta dapat melihat tahap apa yang seharusnya
terjadi dalam use case. Berikut ini adalah sequence diagram dari sistem

visualisasi data penyakit menular dan penyakit tidak menular.
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1

1.1: Index()

1
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1
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data-kecamatan
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kecamatan
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1.1.1: daftar{)

1.1.2: data kecamatan ﬂ

3.1.1: save()
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3.1.2: data kecamatan tersimpan

4.1.1: get_kecamatan()
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¥ 2.1 tambah_kecamatan()
2.3: fampil form tambah
i
I
3: isi data kecamatan 1
> 3.1 save()
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Eolt dala kecamatan »l 4.1: edit_kecamatan()
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4.2 tampil data kecamatan
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5 menghapus data [
p 5.1: delete()
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5.3: tampil halaman data kecamatan

o

Gambar 4. 17 Sequence Diagram Mengelola Data Kecamatan

4.3.3.3 Sequence Diagram Mengelola Data Puskesmas

5.2: data berhasil dihapus

= ===

4.1.1.2: data kecamatan sudah diubah

41.1.1: update()

Berikut adalah tahapan dalam mengelola data Puskesmas dalam

sistem yang dapat dilihat pada sequence diagram di bawabh ini.
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Gambar 4. 18 Sequence Diagram Mengelola Data Puskesmas

4.3.3.4 Sequence Diagram Mengelola Data ICD 10

Proses staff berinteraksi dengan sistem dalam mengelola data

ICD 10 dapat dilihat pada sequence diagram berikut ini.
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Gambar 4. 19 Sequence Diagram Mengelola Data ICD 10

4.3.3.5 Sequence Diagram Mengelola Data Penyakit

4.1.1.1: update()

Sequence diagram di bawah ini menggambarkan tahapan proses

staff dalam mengelola data penyakit.
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Gambar 4. 20 Sequence Diagram Mengelola Data Penyakit

4.3.3.6 Sequence Diagram Mengelola Data Mencetak

Laporan

Tahapan dalam mencetak laporan dalam sistem dapat dilihat

dari sequence diagram berikut ini.
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2.3: tampil laporan data penyakit
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2.1: cetak()

1.2 tampil treemap

-
1
|

4.3.4 Class Diagram

Gambar 4. 21 Sequence Diagram Mencetak Laporan

Class Diagram merupakan gambaran untuk memodelkan struktur

class, package dan object dan hubungan satu dengan lainnya. Class

diagram membantu menentukan kelas-kelas dari perangkat lunak dan

dapat memperlihatkan aturan serta tanggung jawab entitas yang

menentukan perilaku perangkat lunak. Gambar berikut ini merupakan

class diagram sistem visualisasi data penyakit

W tidak menular.
L ad

Kabupaten

Kecamatan

+kabupaten_id
+kabupaten_nama

Penyakit

+kecamatan_id
+kecamatan_nama
+kecamatan_kabupaten_id

menular dan penyakit

Puskesmas
+puskesmas_id
+puskesmas_nama
+puskesmas_kecamatan_id

+penyakit_id

+penyakit_kode
+penyakit_nama
+penyakit_status
+penyakit_kelompok_penyakit_id

nerny wisey jireAg ue

Powerad By V

Kelompok_penyakit Kesakitan
+kelompok_penyakit_id +kesakitan_id
+kelompok_penyakit_nama +kesakitan_bulan
+kelompok_penyakit_kode +kesakitan_tahun

+kesakitan_puskesmas_id
+kesakitan_penyakit_id
+kesakitan_BL
+kesakitan_BP
+kesakitan_LL

sual Pa rm’m_vuﬂy Edition 0

Gambar 4. 22 Class Diagram Sistem Visualisasi Penyakit Menular dan
Penyakit tidak Menular
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©
— 44 Perancangan
= Setelah menganalisis sistem yang akan dibangun, langkah
°© berikutnya yaitu melakukan perancangan sistem. Berikut perancangan
; sistem visualisasi penyakit menular dan penyakit tidak menular:
— 4.4.1 Perancangan Basis Data
~ . .
- Perancangan basis data merupakan proses yang digunakan dalam
= menentukan detail data untuk tahap implementasi selanjutnya.
(Cf’ Perancangan basis data sistem visualisasi data penyakit menular dan
‘7”\_ penyakit tiak menular yaitu:
)
Tabel 4. 11 Perancangan Basis Data
MNo | Nama Tabel Deskripsi Attribute Primary Key Foreign Key
c
1 Kecamatan Menyimpan -Kecamatan_id -Kecamatan_id - Kecamatan_
data Kabupaten_id
Kabupaten -Kecamatan_nama
-Kecamatan_Kabupaten_id
2 kelompok _pe | Menyimpan -kelompok_penyakit_id -kelompok_penyakit | -
nyakit data jenis _id
kelompok -kelompok_penyakit_kode
penyakit »
menurut 1CD -kelompok_penyakit_nama
10
g Kesakitan Menyimpan -kesakitan_id -kesakitan_id -kesakitan_
» data pasien Puskesmas_id
@ : -kesakitan_
vy penyakit -kesakitan_tahun penyakit_id
8
s -kesakitan_Puskesmas_id
g -kesakitan_penyakit_id
g -kesakitan_BL
h’
2}
onis -kesakitan_BP
-
=4 -kesakitan_LL
) :
s -kesakitan_LP
oy
g penyakit Menyimpan -penyakit_id -penyakit_id -penyakit_
W data ICD 10 kelompok_
-penyakit_kode it i
fa penyaKit_ penyakit_id
ﬂ
-
A~
&
W
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-penyakit_nama
-penyakit_status

-penyakit_kelompok_

penyakit_id
Puskesmas Menyimpan -Puskesmas _id -Puskesmas _id -Puskesmas_
data Kecamatan_id
Puskesmas -Puskesmas_nama
-Puskesmas_Kecamatan_id
Kabupaten Menyimpan -Kabupaten_id -Kabupaten_id -
data
Kabupaten -Kabupaten_nama

nely eysng NN ! e e3dio yeH ©

4.4.2 Perancangan Menu

Sistem visualisasi data penyakit menular dan penyakit tidak

menular ini menggunakan menu atau susunan daftar pilihan agar

pengguna yang belum terbiasa dengan sistem dapat menggunakannya.

Login

vy

Puskesmas

S

Dashboard | |Data Penyakit

nery wisey JrreAg uejing jo AJISIdATU) dTWE[S

Staff

y

¥

A 4

¥

v

Dashboard

Data ICD 10

Data
Kecamatan

Data
Puskesmas

Visual
Treemap

4.4.3 Perancangan Antar Muka (Interface)

dan penyakit tidak menular dengan menggunakan metode Treemap.

Gambar 4. 23 Struktur Menu Sistem Visualisasi Penyakir Menular dan
Penyakit Tidak Menular

Interface sistem merupakan sarana pengembangan dari sistem
yang akan digunakan untuk mempermudah penyampaian informasi
antara sistem dengan user. Interface meliputi tampilan yang baik,
tombol-tombol yang familiar dan mudah untuk dipahami. Berikut

merupakan rancangan interface dari sistem visualisasi penyakit menular
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Tambah ICD 10

Kode
I |
Jenis

Nama Penyakit
| |

Menular/tidak

| Close | | Save Changes |

Gambar 4. 27 Rancangan Form ICD 10

4.4.3.5 Rancangan Form Kecamatan
Pada form Kecamatan ini staff (Dinas Kesehatan) dapat
menginputkan data Kecamatan yang ada di Kabupaten Kampar. Gambat

merupakan rancangan form input Kecamatan.

Tambah Kecamatan

Kabupaten
I |

MNama Kecamatan

| Close | | Save Changes |

Gambar 4. 28 Rancangan Form Kecamatan

4.4.3.6 Rancangan Form Puskesmas

Pada form Puskesmas ini staff dapat menginputkan data
Puskesmas yang ada di Kecamatan. Berikut adalah gambar untuk

rancangan form input Puskesmas.
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6.1

6.2

BAB VI
PENUTUP

Kesimpulan

Kesimpulan dari penelitian tugas akhir ini adalah sebagai berikut:
Menggunakan metode Treemap untuk sistem visualisasi data
penyakit menular dan penyakit tidak menular telah berhasil
dibangun.

Sistem berjalan sesuai kebutuhan dan fungsi berdasarkan dari
pengujian dengan menggunakan metode black box.

Pengujian dengan menggunakan User Acceptance Test
memperoleh hasil sebesar 91,63% dan termasuk kategori sangat
bagus sesuai kategori interval pada skala likert.

Sistem dapat digunakan sebagai rujukan dalam pembuatan buku

profil kesehatan dengan adanya fitur filter data.
Saran

Berdasarkan dari hasil visualisasi menggunakan metode Treemap

di Dinas Kesehatan Kabupaten Kampar maka penulis memberi saran

dalam pengembangan selanjutnya adalah:

1.

Diharapkan kedepannya sistem Treemap ini dapat digabungkan
dengan sistem seluruh Puskesmas dan unit pelayanan kesehatan
lainnya.

Sistem visualisasi data membutuhkan proses yang lama dalam
menampilkan data yang lebih dari 30000. Penulis menyarankan
mengkategorikan data sehingga setiap display Treemap tidak lebih
dari 30000 data.
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X
QO
= LAMPIRAN A
(@)

=t DAFTAR NAMA PUSKESMAS
®

Tabel A. 1. Daftar Nama Puskesmas
I‘i} Kode Nama Puskesmas Jenis Alamat Telepon
— | Puskesmas Puskesmas

1= | 1011288 Bangkinang Non Rawat | JI. Merdeka No. | 0762-
w .
= Inap 3 Bangkinang 322118
® Kota, Kec.
= :

[\ Bangkinang

a Kota

43

2= | 1011289 Bangkinang Seberang | Non Rawat | Ds. Laboi Jaya | -

Inap SP 1 SKP A,

Kec.
Bangkinang

3 ]1011279 Kuok Rawat Inap | JI. M. Yamin 0813-
Merangin No. 7058-200
44, Kec.
Bangkinang
Barat

4,5 | 1011280 Salo Non Rawat | Ds. Sipungguk, | 0762-
Y Inap Kec. Salo 251115
"

55 | 1011290 Kampar Rawat Inap | Ds. Air Tiris, 0812-
& Kec. Kampar 7739-
2 1580
2]

65 | 1011293 Kampar Utara Non Rawat | Ds. Sawah, -
< Inap Kec. Kampar
]

5. Utara

75 1011291 Kampar Timur Non Rawat | Ds. Kampar, 0812-
" Inap Kec. Kampar 7554-
= Timur 7928

& | 1011292 Rumbio Jaya Non Rawat | Ds. Simpang 0853-
@ Inap Petai, Kec. 7455-
B Rumbio Jaya 6766
A Al
]
e
=
=
(=
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93): 1011294 Tambang Non Rawat | Ds. Sungai 0813-

e Inap Pinang, Kec. 7149-992

24 Tambang

©

10 | 1011281 Tapung | Rawat Inap | Ds. Petapahan, | 0812-

3 Kec. Tapung 7540-196

1% | 1011282 Tapung |1 Non Rawat | Ds. Pantai -

— Inap Cermin, Kec.

= Tapung

N

12 | 1011283 Tapung Perawatan Non Rawat | Ds. Petapahan, | 0852-

w

B Inap Kec. Tapung 6417-

0 4958

A

18 | 1011284 Tapung Hulu | Rawat Inap | Ds. Suka 0762-

= Ramai, Kec. 6300367
Tapung Hulu

14 | 1011285 Tapung Hulu 11 Non Rawat | Ds. Senama -

Inap Nenek, Kec.

Tapung Hulu

15 | 1011286 Tapung Hilir | Rawat Inap | Ds. Kota Garo, | 0813-
Kec. Tapung 7175-015
Hilir

16, | 1011287 Tapung Hilir 11 Non Rawat | Ds. Tanah 0812-

Y Inap Tinggi, Kec. 7629-

‘: Tapung Hilir 6281

w

1% | 1011298 Perhentian Raja Non Rawat | Ds. Pantai Raja, | 0812-

2. Inap Kec. Perhentian | 7528-525

- Raja

Du

18" | 1011272 Gunung Sahilan | Non Rawat | Ds. Gunung 0812-

g Inap Sahilan, Kec. 6826-372

- Gunung Sahilan

-

18. [ 1011273 | Gunung Sahilan Il | Non Rawat | Ds. Gunung 0853-

o Inap Sari, Kec. 7690-

= Gunung Sahilan | 4768

2@ 1011268 Kampar Kiri Rawat Inap | Kel. Lipat Kain, | 0761-

g: Kec. Kampar 7876322

x.

<

W

-y A-2

=

=

(=
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L Kiri
QO
=
24 | 1011271 Kampar Kiri Hilir Rawat Inap | Kel. Sungai 0812-
° Pagar, Kec. 7542-739
® Kampar Kiri
3 Hilir
22- | 1011274 Kampar Kiri Tengah | Non Rawat | Ds. 0852-
- Inap Simalinyang, 7884-440
2 Kec. Kampar
w Kiri Hulu
c
23 | 1011269 Kampar Kiri Hulu | Non Rawat | Ds. Gema, Kec. | 0811-
m Inap Kampar Kiri 7649-94
X Hulu
8Y
24 | 1011270 Kampar Kiri Hulu Il | Non Rawat | Ds. Batu Sasak, | -
Inap Kec. Kampar
Kiri Hulu
25 | 1011295 Siak Hulu | Non Rawat | Ds. Pandau 0761-
Inap Jaya, Kec. Siak | 675043
Hulu
26 | 1011296 Siak Hulu 11 Non Rawat | Ds. Kubang 0819-
Inap Jaya, Kec. Siak | 3368-043
Hulu
W
2§ 1011297 Siak Hulu 11 Non Rawat | Ds. Pangkalan | 0812-
: Inap Baru, Kec. Siak | 7640-406
» Hulu
5}
ﬁé. 1011275 Xl Koto Kampar | Rawat Inap | Ds. Batu 0813-
—~ Bersurat, Kec. 6560-
=, X111l Koto 5002
= Kampar
@
Z&' 1011276 X1 Koto Kampar Il | Non Rawat | Ds. Gunung 0812-
o Inap Bungsu, Kec. 6875-753
L a
N Xl Koto
=3 Kampar
30 | 1011277 Xl Koto Kampar Il | Non Rawat | Ds. Koto 0812-
& Inap Mesjid, Kec. | 7540-141
3 X111 Koto
=
A~
]
W
-y A-3
=
=
(=




T
<

S

2

> 2
g S¢ 8
5 82§
¥ |n XX

®

3

o

c Qo

2 E

>

=

T

3

o

=

(]

XY

o

S

X

[ee)

~

[qV}

i

i

o

i

© Hakgipta milik UIN Suska Riau State Islamic University of Sultan Syarif Kasim Riau

/\ Hak Cipta Dilindungi Undang-Undang
L _Crl 1. Dilarang mengutip sebagian atau seluruh karya tulis ini tanpa mencantumkan dan menyebutkan sumber:
= o a. Pengutipan hanya untuk kepentingan pendidikan, penelitian, penulisan karya ilmiah, penyusunan laporan, penulisan kritik atau tinjauan suatu masalah.

r_._mnn b. Pengutipan tidak merugikan kepentingan yang wajar UIN Suska Riau.

onseaane 2+ Dilarang mengumumkan dan memperbanyak sebagian atau seluruh karya tulis ini dalam bentuk apapun tanpa izin UIN Suska Riau.



AV VNSASNIN

é

‘nely eysng NiN wizi eduey undede ynuaq wejep 1ul SNy eAsey yninjes neje ueibegas yeAueqiadwaw uep uejwnwnbusw Buese)q ‘z

-

" s‘-
= o
~h "n

‘nery eysng NiN Jefem buek uebunuaday ueyibniaw yepn uedynbuad ‘q

‘yejesew niens uenelun neje yiuy uesiinuad ‘uesode| ueunsniuad ‘'yeiw| eliey uesiinuad ‘ueniguad ‘ueyipipuad uebunuaday ynun eAuey uedynbuad e

nery wisey j

~ I ©
o~ B
52 o LAMPIRAN B
0 ~
3c I
-2 ¢° DAFTAR NAMA
o 2 ©
S o S
€5 o PENYAKIT/DIAGNOSA/GOLONGAN SEBAB
aS 3=
8 |5 PENYAKIT
&g =
S 2 Tabel B. 1. Daftar Nama Penyakit /Diagnosa/Golongan Sebab Sakit
§8& ZNo ICD10 Penyakit Klasifikasi ICD
C a n
o d1 [AO00 Kolera A00-B 99
= (71
frrr 32 lAaoz Demam tifoid A00—B 99
o —
ﬁ 53-3 A 02 Demam paratifoid A00-B99
£ g
5 T4 [A03 Sigelosis A00—B 99
=
§ 5 A 06 Abses hati amuba A00-B99
©
3 6 |A07 Amubiasis A00-B 99
®
§ 7 A 08 Diare dengan infeksi colitis A00-B99
=
5 8 A09 Gastroenteritis dengan infeksi colitis A00-B99
ol
o)
2 9 |A10 Infeksi usus A00-B99
oo}
b |
3 10 |A15 Tuberkulosis tanpa biakan kuman A00-B99
o g
= o
3 #11 |Al6 Tuberkulosis paru A00-B99
o n
c
5 %12 | AL7 Tuberkulosis alat napas A00-B99
2 &
§ 413 | A18 Meningitis tuberkulosa A00-B99
o g!]
8 14 | A19 Tuberkulosis susunan saraf pusat lainnya A00-B99
=
:g 15 |A20 Tuberkulosis tulang dan sendi A00-B99
L
+16 | A21 Limfadenitis tuberkulosa A00-B99
ot
@17 |A22 Tuberkulosis milier A00-B99
C
g 18 | A23 Sampar/Pes A00-B99
519 [A24 Bruselosis A00-B 99
4))
‘:‘ 20 | A30 Lepra/Kusta A00-B99
)
B-2
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3 21 | A33 Tetanus neonatorum A00-B99
422 |A36 Difteria A00-B99
§§23 A 37 Pertussis/Batuk rejan A00-B99
$24 | A39 Infeksi meningokok A00-B99
5525 A 40 Septisemia A00-B99
5;26 A4l Anthraks A00-B99
2_;27 A 50 Sifilis bawaan A00-B99
;2-28 A 51 Sifilis dini A00-B99
2;;29 A 54 Infeksi gonokok A00-B99
C:L30 A 55 Klamidia yg ditularkan melalui hubungan | A 00 —B 99
seksual
31 | A57 Infeksi yg ditularkan melalui hubungan | A00—B 99
seksual

32 | A68 Demam bolak balik A00-B99

33 |AT71 Trakoma A00-B99

34 | A75 Demam tifus A00-B99

35 [ A80 Poliomielitis akut A00-B99
436 | A82 Rabies A00-B99
;-37 A 83 Ensefalitis virus A00-B99
5;38 A 90 Demam dengue A00-B99
2239 A9l Demam berdarah dengue A00-B99
55'40 A92 Chikungunya A00-B99
;;_41 A 93 Demam berdarah A00-B99
c; 42 | A95 Demam kuning A00-B99
I
243 | B 00 Infeksi herpes A00-B 99
é;-44 B 01 Varisela (cacar air) A00-B99
% 45 | B02 Zoster (herpes zoster) A00-B99
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3 46 | B 05 Campak A00-B99
447 | BO06 Rubela A00-B99
§§48 B 15 Hepatitis A akut A00-B99
3_49 B 16 Hepatitis B akut A00-B99
50 [B17 | Hepatitis C akut A00_B 99
5;51 B 18 Hepatitis E akut A00-B99
2_852 B 20 HIV A00-B 99
;E—53 B 26 Gondong A00-B99
2;;54 B 35 Mikosis A00-B99
055 [B50 | Malaria A00 B 99
56 | B55 Lesmaniasis A00-B99
57 | B56 Tripanosomiasis A00-B99
58 | B58 Toksoplasmosis A00-B99
59 | B65 Skistisimiasis A00-B99
60 | B 66 Infeksi trematoda A00-B99
61 | B67 Ekinokokosis A00-B99
+62 [ B72 Drakunkuliasis A 00— B 99
::63 B73 Onkosersiasis A00-B99
o
é; 64 |B74 Filariasis A00-B99
i’_:65 B 76 Penyakit cacing tambang A00-B99
5;66 B 90 Paru/lobus luluh akibat TB A00-B99
+67 | B9l Sindrom obstruksi pasca TB A00-B99
“568 B 92 Sekuele (gejala sisa) poliomyelitis A00-B99
5_869 B 93 Sekuele (gejala sisa) lepra A00-B99
55770 B 94 Patek (frambusia) A00-B99
éi”?l B 95 Infeksi Klamedia A00-B99
o
=
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@
= 72 | CQ00 Neoplasma ganas bibir C00-D48
;) 73 | CO1 Neoplasma rongga mulut C00-D48
§§74 C11 Neoplasma kelenjar liur C00-D48
?.74 Cc12 Neoplasma ganas nasofaring C00-D48
§§76 C13 Neoplasma ganas faring C00-D48
5577 Cl4 Neoplasma ganas bibir C00-D48
2_';78 C15 Neoplasma ganas esofagus C00-D48
;5-79 C16 Neoplasma ganas lambung C00-D48
;80 C17 Neoplasma ganas usus halus C00-D48
C:L81 C18 Neoplasma ganas kolon C00-D48
82 | C19 Neoplasma ganas daerah rektosigmoid C00-D48
83 |C20 Neoplasma ganas daerah rektum C00-D48
84 |C21 Neoplasma ganas daerah anus C00-D48
85 | C22 Neoplasma ganas hati C00-D48
86 | C23 Neoplasma ganas saluran empedu | C00-D 48
intrahepatik
cr587 C25 Neoplasma ganas pankreas C00-D48
;;88 C32 Neoplasma ganas laring C00-D48
2;89 C33 Neoplasma ganas trakea C00-D48
52.90 C34 Neoplasma ganas bronkus dan paru C00-D48
:;91 C 38 Neoplasma ganas mediastinum C00-D48
;3 92 | C40 Neoplasma ganas tulang C00-D48
Eg-'93 c41 Neoplasma ganas tulang rawan sendi C00-D48
5’;94 C 43 Melanoma ganas kulit C00-D 48
;95 C44 Neoplasma ganas kulit C00-D48
53_396 C45 Mesothelioma C00-D48
z; 97 | C46 Neoplasma ganas jaringan ikat C00-D48

nery wisey

B-5




AV VNSASNIN

é

‘nely eysng NiN wizi eduey undede ynuaq wejep 1ul SNy eAsey yninjes neje ueibegas yeAueqiadwaw uep uejwnwnbusw Buese)q ‘z

-

" s‘-
= o
~h "n

‘nery eysng NiN Jefem buek uebunuaday ueyibniaw yepn uedynbuad ‘q

‘yejesew niens uenelun neje yiuy uesiinuad ‘uesode| ueunsniuad ‘'yeiw| eliey uesiinuad ‘ueniguad ‘ueyipipuad uebunuaday ynun eAuey uedynbuad e

Jaquins ueyingaAusw uep ueywnjuesuaw edue) u sin) eAiey yninjes neje ueibeqes diynbuaw Bueiejq 'L

Buepun-Buepun 1Bunpuipqg eydid yey

@
= 98 | C47 Neoplasma ganas jaringan lunak C00-D48
;) 99 | ChH0 Neoplasma ganas payudara C00-D48
".c;i.-loo Ch51 Neoplasma ganas alat kelamin perempuan C00-D48
3101 C53 Neoplasma ganas serviks uterus C00-D48
i?loz C54 Neoplasma ganas korpus uteri C00-D48
55103 C55 Neoplasma ganas bagian uterus C00-D48
25104 C56 Neoplasma ganas ovarium (indung telur) C00-D48
;5-105 C58 Neoplasma ganas plasenta (uri) C00-D48
2;;106 c60 Neoplasma ganas penis C00-D48
C:L107 cel Neoplasma ganas prostat C00-D48
108 | C 62 Neoplasma ganas testis C00-D48
109 | C63 Neoplasma ganas alat kelamin pria C00-D48
110 | C 64 Neoplasma ganas ginjal C00-D48
111 | C65 Neoplasma ganas pelvis ginjal C00-D48
112 | C 66 Neoplasma ganas alat kemih C00-D48
113 | C 67 Neoplasma ganas kandung kemih (buli-buli) | C 00— D 48
5;114 C 68 Neoplasma ganas mata C00-D48
:115 C 69 Neoplasma ganas adneksa C00-D48
o
g; 116 | C70 Neoplasma ganas bagian susunan saraf pusat | C 00 — D 48
iill? cr71 Neoplasma ganas otak C00-D48
5;118 Cc73 Neoplasma ganas kelenjar tiroid C00-D48
55.119 C74 Neoplasma ge_mas kelenjar endokrin lain dan C00_D 48
iy struktur terkait
518120 C77 Neoplasma ganas sekunder C00-D48
;121 Cc78 Neoplasma ganas kelenjar getah bening C00-D48
':::3_)122 cé81 Penyakit Hodgkin C00-D48
E: 123 | C 82 Limfoma non Hodgkin C00-D48
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@
3 124 | C91 Leukemia C00-D48
;) 125 | C 97 Neoplasma ganas primer tempat multiple C00-D48
§§126 D 00 Karsinoma in situ lainnya C00-D48
53.127 D 04 Karsinoma in situ kulit C00-D48
55128 D 05 Karsinoma in situ payudara C00-D48
55129 D 06 Karsinoma in situ serviks uterus C00-D48
2_;)130 D12 Polip gastrointestinal C00-D48
;5-131 D14 Neoplasma jinak sistem napas C00-D48
2;;132 D15 Neoplasma jinak mediastinum C00-D48
C:L133 D 22 Neoplasma jinak kulit C00-D48
134 | D24 Neoplasma jinak payudara C00-D48
135 | D 25 Leiomyoma uterus C00-D48
136 | D 27 Neoplasma jinak ovarium (indung telur) C00-D48
137 | D 30 Neoplasma jinak alat kemih C00-D48
138 | D 33 Neoplasma jinak otak dan susunan saraf pusat | C 00 — D 48
139 | D50 Anemia defisiensi zat besi D50-D 89
140 | D59 Anemia Hemolitik D50 - D 89
:141 D 61 Anemia aplastic lainnya D50-D 89
o
§; 142 | D70 Agranulositosus D50-D 89
iil43 D74 Metahaemoglobinema D 50-D 89
5;144 E 00 Gangguan tiroid E00-E90
sg 145 | EO3 Hipotiroidisme lain E 00-E 90
f: 146 | E04 Penyakit gondok E00-E90
£_8147 E 05 Tirotoksikosis (hipertiroidisme) E00-E90
$148[E06 | Tiroiditis E00_E 90
5?149 E 07 Gangguan kelenjar tiroid E00-E90
o
=
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@
= 150 | E 10 Diabetes mellitus bergantung insulin E00-E90
;) 151 |E11 Diabetes mellitus tidak bergantung insulin E00-E90
T152 [E12 Diabetes mellitus berhubungan malnutrisi EO00-E90
o
4153 | E 13 Diabetes mellitus YDT EO00-E90
3154 | E 14 Diabetes mellitus YTT E00—-E 90
:;155 E 40 Malnutrisi E 00-E 90
<
0156 | E 50 Defisiensi vitamin A E 00-E90
o
;3-157 E 64 Gejala sisa malnutrisi dan defisiensi gizi E 00 -E 90
o
70158 | E 66 Obesitas E 00 -E 90
o159 | E 86 Deplesi volume (dehidrasi) E 00-E 90
160 | F 00 Demensia FO00-F99
161 | F04 Sindrom amnesik FO00-F99
162 | F07 Gangguan mental organic FO00-F99
163 | F10 Gangguan mental dan perilaku akibat FO00-F99
penggunaan alkohol
164 | F11 Gangguan menFal_ dan perilaku akibat FO00-F99
penggunaan opioida
i Gangguan mental dan perilaku akibat FO00-F99
4165 | F12 .
b penggunaan kanabinoida
-é;- 166 | F13 Gangguan mental fjan perlla_ku alflbat FO00-F99
= penggunaan Sedativa atau hipnotika
(g)
S: 167 | F14 Gangguan mental _dan perilaku akibat FO00-F99
2. penggunaan Kokain
%168 | F 15 Gangguan men_tal dan perllaku akibat FO00-F99
g penggunaan Stimulansia
o
Gangguan mental dan perilaku akibat FO00-F99
169 | F 16 .
penggunaan Halosigenika
Gangguan mental dan perilaku akibat FO00-F99
170 | F17
penggunaan Tembakau
171 | F 18 Gangguan mental dan perilaku zat multiple | F 00— F 99
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@
= dan zat psikoaktif
;) 172 | F19 Gangguan mental dan perilaku akibat zat | F00—F 99
- pelarut ya g mudah menguap
§;173 F 20 Skizofrenia, gangguan skizotipal, psikotik FO00-F99
25174 F 22 Gangguan waham menetap dan induksi FO00-F99
?:175 F 25 Gangguan skizoafektif FO00-F99
iil?G F 28 Gangguan psikotik nonorganic FO00-F99
4177 | F30 Episode manik F00-F 99
§;~178 F31 Gangguan afektif bipolar FO00-F99
é?l?9 F 32 Episode depresif FO00-F99
i 180 | F33 Gangguan depresif berulang FO00-F99
181 | F 34 Gangguan suasana perasaan (mood afektif) | F 00 —F 99
menetap
182 | F 40 Gangguan anxietas fobik F00-F99
183 | F41 Gangguan anxietas FO00-F99
184 | F 42 Gangguan kompulsif FO00-F99
185 | F 43 Ganguan obsesif FO00-F99
24186 | F44 Gangguan stress pasca trauma FO0-F 99
57187 F 45 Gangguan disosiatuf [konversi] FO00-F99
5;188 F 50 Sindrom makan F00-F99
2189 F51 Gangguan tidur FO00-F99
55'190 F 52 Disfungsi seksual F00-F99
;;_191 F 53 Gangguan perilaku FO00-F99
c; 192 | F60 Gangguan kepribadian FO00-F99
I
2?193 F 61 Gangguan kebiasaan dan impuls FO00-F99
é;—194 F 62 Gangguan identitas FO00-F99
%’195 F 63 Gangguan prevensi seksual FO00-F99
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@
= 196 | F 70 Retardasi mental F00-F99
;) 197 | F80 Gangguan perkembangan psikologis FO00-F99
§§198 F 99 Gangguan jiwa YTT FO00-F99
53_199 G 00 Penyakit radang susunan saraf pusat G00-G99
EEZOO G20 Penyakit Parkinson G00-G99
£;201 G21 Toksik insefalopati G00-G99
2_;)202 G 30 Penyakit Alzheimer G00-G99
;5-203 G35 Sklerosis multipel G00-G99
2;;204 G 40 Epilepsy G00-G 99
c:L205 G 43 Migren G00-G99
206 | G 44 Sindrom nyeri kepala G00-G99
207 | G 45 Gangguan serangan peredaran otak sepintas G00-G99
208 | G50 Gangguan saraf G00-G99
209 | G51 Gangguan radiks dan pleksus saraf G00-G99
210 | G52 Infantile cerebral palsy G00-G99
211 | G 56 Sindroma carpal tunnel G00-G99
212 | G 57 Lesi saraf ulnaris G00-G 99
::213 G 58 Lesi saraf radialis G00-G99

:
g; 214 | G59 Mononeuropati anggota tubuh bagian G00-G99
:_ 215 | G 80 Sindrom paralitik G00—-G 99
5;216 G8l Parkinson sekunder G00-G99
o217 | G 92 Penyakit susunan saraf G00-G99
“5218 H 00 Katarak H 00 -H 59
5_8219 H 04 Gangguan koroid H 00 - H 59
25220 H 05 Gangguan korioretina H 00 - H 59
553221 H 10 Ablasi H 00 — H 59

o
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@
= 222 |H11 Kerusakan retina H 00— H 59
4223 [H15 Glaukoma H 00 —H 59
§§224 H 20 Sumbatan vaskular retino H 00 - H 59
53_225 H 25 Strabismus H 00 —H 59
55226 H 30 Gangguan badan kaca H 00 - H 59
£;227 H 31 Gangguan bola mata H 00 - H 59
2_;)228 H 32 Gangguan saraf optic H 00 - H 59
;5-229 H 33 Gangguan refraksi dan akomodasi H 00 — H 59
2;;230 H 34 Gangguan saraf penglihatan H 00 - H 59
T231|H40 | Buta HO00 _H59
232 | H41 Rabun H 00 - H 59
233 | H49 Gangguan kelopak mata H 00 — H 59
234 | H51 Gangguan gerakan mata binocular H 00 - H 59
235 | H52 Gangguan sistim lakrimal dan orbita H 00 - H 59
236 | H53 Gangguan daya lihat H 00 - H 59
237 | H54 Iridosiklitis H00-H 59
2;238 H 55 Gangguan iris H 00 — H 59
::239 H 56 Gangguan badan silier H 00 — H 59
o
25.240 H 57 zizttigimus & pergerakan mata yang tidak H 00— H 59
r)
:;241 H 61 Fistula/Kista preaurikel H 60 - H 95
;;242 H 65 Gangguan mastoid H 60 - H 95
Eg-'243 H 66 Otitis media H 60— H 95
5'8244 H 67 Gangguan telinga tengah H 60 —H 95
;245 H 83 Efek kebisingan telinga bagian dalam H 60 —-H 95
5_)246 H 90 Gangguan daya dengar H 60— H 95
EE 247 | 100 Demam reumatik akut 100199
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@
= 248 | 105 Penyakit jantung reumatik kronik 100-199
;) 249 | 110 Hipertensi esensial (primer) 100-199
E?ZSO 111 Penyakit hipertensi 100-199
3_251 I 20 Penyakit jantung iskemik 100-199
55252 121 Infark miokard akut 100-199
5;253 | 26 Emboli paru 100-199
2_;254 |27 Penyakit jantung 100-199
;5—255 142 Kardiomiopati 100-199
1;;;256 |44 Gangguan hantaran dan aritmia jantung 100-199
4257 [ 150 Gagal jantung 100199
258 | 160 Perdarahan intracranial 100-199
259 | 163 Infark serebral 100-199
260 | 164 Strok tak menyebut perdarahan atau infark 100-199
261 | 165 Penyakit serebrovaskular 100-199
262 [ 170 Aterosklerosis 100-199
263 | 173 Sindroma raynaud’s 100-199
2:3264 174 Emboli dan thrombosis arteri 100-199
::265 1 80 Flebitis 100199
:
g; 266 | 181 Tromboflebitis 100-199
:_ 267 | 182 Emboli 100199
5;268 183 Thrombosis vena 100-199
o 269 | 184 Varises vena ekstremitas bawah 100199
“5270 1 85 Hemoroid/Wasir 100-199
5_8271 | 86 Varises esophagus 100-199
;?272 187 Penyakit sistem sirkulas 100-199
5?273 J 00 Infeksi saluran napas bagian atas akut J00-J99
o
=
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@
= 274 | J 02 Faringitis akut J00-J99
;, 275 [ J 03 Tonsillitis akut J00-J99
1276 [J04 Laringitis dan trakeitis akut J00-J99
o
4277 [ J10 influenza J00-J99
4278 | J12 Pneumonia J00—-J99
:;279 J20 Bronchitis akut dan bronkiolitis akut J00-J99
P-4
0280 | J 30 Alergi Rhinitis akibat kerja J00-J99
o
;3-281 J31 Penyakit hidung dan sisnus hidung J00-J99
o
70282 | J 32 Sinusitis kronik J00-J99
283 |J34 chs mucosa hidung dan perforasi septum 700799
nasi
284 | J35 Penyakit tonsil dan adenoid kronik J00-J99
285 | J 36 Penyakit saluran napas bagian atas J00-J99
286 | J 40 Bronkitid J00-J99
287 | J41 Emfisema J00-J99
288 | J42 Penyakit paru obstruktif kronik J00-J99
289 | J 45 Asma akibat kerja J00-J99
290 | J 46 Status Asmatikus J00-J99
JL291 | J 47 Bronkiektasis J00-J99
4
£.292 | J60 Penumokoniosis J00-J99
m
:;293 J 61 G_an_gguan pernapasan akibat menghirup zat 700399
< kimia
1
21_294 J 62 Gangguan pernapasan akibat menghirup zat 700399
o gas
& . .
(‘;295 J 63 Gangguan pernapasan akibat menghirup zat 700399
& asap
% 296 | J 66 Bisinosis J00—J99
5297 | )67 Pneumonitis  Hipersensitivity akibat abu | J00—-J99
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@
3 organik
'9_298 J 68 Gangguan pernapasan akibat menghirup zat 700399
o uap
%;299 J 85 Abses paru J00-J99
g:—:300 J 86 Piotraks (empiema) J00-J99
?:301 J 90 Efusi pleura (empiema) J00-J99
iisoz 192 Plak pleural J00—J99
4303 [J93 Pneumotoraks K 00 - K 93
§§304 K 00 t(i}?:]%gsﬂir}mzzﬁei:mbangan dan erupsi gigi K 00 _ K 93
2? 305 | K02 Karies gigi K 00 - K93
306 | K03 Penyakit jaringan keras gigi K00-K93
307 | K04 Penyakit pulpa dan periapikal K 00-K 93
308 | K05 :ﬁ,?f:::t gusi, jaringan periodontal dan tulang K 00 — K 93
309 | KO7 Kelainan dentofasial termasuk maloklusi K00-K93
310 | K09 Kista rongga mulut dan penyakit pada rahang | K 00 — K 93
59211 K11 Penyakit kelenjar liur K 00- K93
§§;312 K12 Zenyak_it jaringan .Iunak mulut (Stomatitis) K 00— K 93
& an lesi yang berkaitan
'20313 K13 Penyakit bibir K00-K?93
::314 K14 Mukosa mulut K00-K?93
5;'315 K15 Mukosa lidah K00-K?93
;_;_.316 K 20 Penyakit esofagus K00-K93
TC_;\BH K21 Penyakit lambung K00 -K93
55318 K 22 Penyakit duodenum K 00 - K 93
5319 K 25 Tukak lambung dan duodenum K00-K93
5320 | K27 Duodenitis K00 -K93
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@
3 321 | K29 Gastritis K00-K?93
;) 322 | K30 Dispepsia K00-K93
§§323 K 35 Penyakit apendiks K00-K93
3_324 K 40 Hernia inguinal K00-K93
§§325 K 50 Penyakit Crohn K00-K93
55326 K 51 Penyakit tukak kolitis K00-K93
2_;)327 K 52 Penyakit usus dan peritoneum K00-K93
;5-328 K 55 lleus paralitik K00 - K93
;329 K 56 Obstruksi usus tanpa Hernia K00 -K93
330 | K57 Penyakit Divertikel Usus K00 _K 93
331 | K58 f;:(;:gr;e) usus rengkih (Irritable bowel K 00— K 93
332 | K70 Penyakit Hati Alkohol K00 - K93
333 | K71 Es:}zakit hari akibat bahan beracun di tempat K 00— K 93
334 | K72 Koma hepatikum dan hepatitis fulminan K 00-K93
335 | K73 Hepatitis kronik K00 - K93
4336 | K74 Sirosis hati K00-K?93
57337 K75 Perlemakan hati K00-K93
5;338 K76 Hipertensi portal K 00-K?93
2339 K77 Sindrom hepatorenal K 00-K93
55'340 K 80 Koleliitiasis K00-K93
;;_341 K81 Kolesistitis K00-K93
c; 342 | K82 Penyakit sistem cerna K00-K93
I
2?343 K 85 Pankreatitis akut dan penyakit pancreas K 00-K93
55344 L 00 Infeksi kulit L00-L 99
%’345 L 01 Infeksi jaringan subkutan L 00— L 99
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@
= 346 | L 10 Penyakit kulit dan jaringan subkutan L00-L99
;) 347 | L 23 Dermatosis akibat kerja L00-L 99
%348 M 00 Acrtritus piogenik M 00 - M 99
+$349 | M 01 Artritis pada penyakit infeksi M 00 - M 99
§§350 M 02 Infeksi pada artritis M 00— M 99
55351 M 03 Artropati reaktif M 00-M 99
2_;)352 M 05 Artritis rheumatoid M 00 - M 99
;5-353 M 06 Psoriasis M 00 - M 99
;354 M 07 Artropati enteropati M 00—-M 99
c:L355 M 08 Artritis belia M 00— M 99
356 | M 10 Psoariasis M 00— M 99
357 | M 12 Artropati M 00-M 99
358 | M 13 Artritis M 00 - M 99
359 | M 15 Artrosis M 00 - M 99
360 | M 20 Dermaformitas tungkai didapat M 00-M 99
361 | M 22 Kelainan sendi M 00— M 99
2;362 M 30 Gangguan jaringan ikat sistemik M 00-M 99
:363 M 32 Lupus eritemateus sistemik M 00-M 99
1
E; 364 | M 45 Spondiloartropati seronegatif M 00-M 99
iiBGS M 50 Gangguan diskus servikal M 00-M 99
5:366 M 51 Gangguan diskus intervertebral M 00-M 99
sg 367 | M 54 Nyeri punggung bawah M 00-M 99
“5368 M 65 Penyakit de Quervain M 00-M99
:;369 M 70 Gangguan jaringan lunak akibat yang
§: berhubungan dengan pengunaan tekanan | M 00— M 99
-“__;: berlebihan
%’370 M 80 Gangguan struktur dan densitas tulang M 00-M 99
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@
= 371 | M 86 Osteomielitis M 00 - M 99
;) 372 | M 87 Penyakit sistem muskuloskeletal M 00 - M 99
%373 M 88 Penyakit sistem jaringan ikat M 00 - M 99
?.374 N 00 Sindrom nefritik progresif cepat dan akut N 00— N 99
§§375 N 02 Nefropati Imunoglobulin A (Ig A) N 00— N 99
5;376 N 04 Sindrom nefrotik N 00— N 99
2_;)377 N 10 Penyakit tubule-interstitial ginjal N 00— N 99
;5-378 N 12 Nefritis tubule N 00 — N 99
;379 N 14 Nefropati disebebkan oleh logam-logam berat | N 00 — N 99
C:L380 N 17 Gagal ginjal akut akibat asam jengkol N 00— N 99
381 | N 18 Gagal ginjal N 00— N 99
382 | N 20 Urolitiasis N 00— N 99
383 | N 25 Penyakit sistem kemih N 00— N 99
384 | N30 Sistitis N 00— N 99
385 | N 40 Hiperplasia prostat N 00— N 99
386 | N41 Gangguan prostat N 00— N 99
387 | N 42 Hidrokel N 00— N 99
:388 N 43 Spermatokel N 00— N 99
1
E; 389 | N44 Penyakit alat kelamin laki N 00— N 99
iiBQO N 47 Prepusium berlebih, fimosis dan parafimosis | N 00 — N 99
5:391 N 60 Gangguan pada payudara N 00— N 99
52 392 | N70 Salpingitis N 00 — N 99
“5393 N 71 Ooforitis N 00— N 99
£_8394 N 72 Radang seviks N 00— N 99
5395 N 73 Radang panggul perempuan N 00— N 99
5?396 N 74 Radang alat dalam panggul perempuan N 00— N 99
o
=
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@
3 397 | N75 Kista N 00 — N 99
;) 398 | N 76 Abses kelenjar Bartholin N 00 — N 99
§§399 N 77 Adneksitis N 00 — N 99
?.400 N 80 Endometriosis N 00— N 99
55401 N 81 Prolaps alat kelamin perempuan N 00— N 99
5;402 N 82 Gangguan sistem kemih kelamin N 00— N 99
2_;)403 N 83 Gangguan bukan radang pada saluran telur N 00— N 99
;5-404 N 84 Gangguan bukan radang pada indung telur N 00 — N 99
;;!405 N 85 Gangguan bukan radang pada ligamentum N 00— N 99
o latum
o
406 | N91 Amenore N 00— N 99
407 | N 92 Menoragi atau metroragi N 00— N 99
408 | N 93 Gangguan haid N 00— N 99
409 | N 95 Gangguan dalam masa menopause N 00 —N 99
410 | N 96 Gangguan dalam perime nopause N 00 — N 99
411 | N 97 Infertilitas perempuan N 00 — N 99
312 | 000 Kehamilan ektopik 000-099
;;413 001 Mola hidatidosa O000-099
2;414 002 Kehamilan yang berakhir dengan abortus 000-099
;;.415 003 Abortus spontan 000-099
:;416 0 04 Abortus medic O000-099
Eé.417 005 Abortus O000-099
k%%-'418 010 Eglzmal,(e[r)]z)r;eiilr;l;ria dan gangguan hipertensi 000_0099
I
2?419 011 Edema, prot_einuria dan gangguan hipertensi 000_0099
E;T dalam persalinan
éé)420 012 Eglzr;ar,]ig:teinuria dan gangguan hipertensi 000_0099
b
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@

= 421 | 014 Hipertensi gestzilsmnal (akibat kehamlllan) 000_0 99

-+ dengan proteinuria yang nyata/preeklamsia

q

5422 | 015 Eklampsia 000-099

?3 423 1 024 Diabetes mellitus dalam kehamilan 000-099

4424 | 0 30 Kehamilan multipel 000-0099

-~

425 | 040 Hidramnion 000-099

ii426 042 Ketuban pecah dini 000-099

4427 [ 044 Plasenta previa 000-099

@_

%428 | 045 Solusio plasenta 000-099

P

oh 429 | O 46 Perdarahan antepartum 000-099

o
430 | O 48 Kehamilan lewat waktu 000-099
4311 060 Persalinan prematur 000-099
432 | O 64 Persalinan macet 000-099
433 | 068 Persalinan dengan penyulit gawat janin 000-099
434 1 072 Pendarahan pasca persalinan 000-099
4351080 Persalinan tunggal spontan 000-099

436 | O 84 Persalinan multipel 000-099

437 | P00 Janin dan bayi baru lahir yang dipengaruhi

by oleh faktor dan penyulit kehamilan persalinan | P 00 — P 96

o dan kelahiran

7438 | P05 Pertumbuhan janin lamban, malnutisi janin

T dan gangguan yang berhubungan dengan P00 _P 96

= kehamilan pendek dan berat badan lahir

x rendah

-t

0439 | P10 Cedera lahir P00—-P96

o

4440 | P 20 Hipoksia intrauterus P00-P96

¢

441 P21 Asfiksia lahir P00-P96

$442 | P22 Gangguan saluran napas yang berhubungan

03 A P 00-P96

% dengan masa perinatal

o
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@
= 443 | P 35 Penyakit infeksi kongenital PO0-P96
;) 444 | P 36 Penyakit parasit kongenital P00-P96
E?MS P 38 Infeksi khusus pada masa perinatal P00-P96
%446 P55 Penyakit hemolitik pada janin dan bayi baru P00 _P 96
-+ lahir
-~
=447 | P95 Lahir mati P 00-P96
:_5)448 Q00 Malformasi kongenital susunan saraf Q00-Q99
;; 449 | Q03 Hidrosefalus kongenital Q00-Q99
§;~450 Q05 Spina bifida Q00-Q99
5?451 Q20 Malformasi kongenital sistem peredaran dara | Q 00 — Q 99
i 452 1 Q35 Bibir celah dan langit-langit celah Q00-Q99
453 | Q 38 Malformasi kongenital sistem cerna Q00-Q99
454 | Q 41 Tidak ada atresia Q00-Q99
455 | Q 42 Tidak ada stenosis usu halus Q00-Q99
456 | Q50 Malformasi kongenital akat kelamin wanita Q00-Q99
457 | Q53 Testis tidak turun Q00-Q99
A58 | Q54 Malformasi keongenital alat kelamin laki Q00-Q99
;;459 Q60 Malfornasi kongenital sistem kemih Q00-Q99
2;460 Q65 Deformasi kongenital sendi panggul Q00-Q99
;;.461 Q66 Deformasi kongenital kaki Q00-Q99
é;u462 Q67 rl\:slll‘irlr;zi - kongenital sistem Q00 Q99
;;.463 Q68 Deformasi kongenital sistem muskuloskeletal | Q 00 — Q 99
c: 464 | Q90 Sindrom Down Q00-Q99
I
2?465 Qa1 Kelainan kromosom Q00-Q99
é;—466 R 00 Gejala pada jantung R 00-R99
La67 |RO2 Gejala, tanda dan penemuan klinik dan
?i laboratorium tidak normal RO0-R99
-
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@
3 468 | R 09 Gagal napas R00-R99
469 | R 10 Nyeri perut R00-R 99
§§470 R 11 Nyeri panggul R 00-R 99
3_471 R 33 Retensi urin R00-R99
55472 R 50 Demam yang sebabnya tidak diketahui R00-R99
5;473 R 54 Senilitas R0O0-R99
2_;474 R 56 Kejang YTT R 00-R99
;5—475 R 75 Hasil laboratorium positif HIV R00-R 99
1;;;476 R 95 Sindrom mati mendadak pada bayi R 00 -R 99
& 477 500 Teregang S00_T98
478 | S01 Fraktur tulang muka S00-T98
479 | S02 Fraktur tengkorak S00-T98
480 | S03 Dislokasi S00-T98
481 | S04 Terkilir S00-T98
482 | S05 Cedera mata S00-T98
483 | S 06 Cedera orbita S00-T98
213484 S07 Cedera intracranial S00-T98
::485 S12 Fraktur leher S00-T98
:
g; 486 | S13 Fraktur toraks S00-T098
i’_:487 S14 Fraktur panggul S00-T98
5;488 S 26 Cedera alat dalam S00-T098
o489 | S 36 Cedera remuk daerah badan multipel S00-T98
“5490 S37 Trauma amputasi YDT S00-T98
5_8491 S42 Fraktur tulang anggota gerak S00-T98
53:492 S72 Fraktur paha S00-T98
5?493 T02 Fraktur meliputi daerah badan multipel S00-T98
o
=
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@
= 494 | T 15 Kemasukan benda asing melalui lubang tubuh | S00-T 98
;) 495 | T16 Benda asing pada telinga S00-T98
§§496 T 20 Luka bakar dan korosi S00-T98
3_497 T 36 Keracunan obat dan preparat biologik S00-T98
§§498 T51 Efek toksik bahan non medisinal lainnya S00-T98
55499 T52 Keracunan pelarut organik S00-T98
2_;)500 T 56 Keracunan logam S00-T098
;5-501 T57 Sindrom salah perlakuan S00-T98
2;;502 T 58 Keracunan gas S00-T98
503 | T59 Keracunan asap S00_T98
504 | T 60 Keracunan pestisida S00-T98
505 | T61 Keracunan uap S00-T98
506 | T 66 Terkena efek panas S00-T98
507 | T 67 Efek tekanan udara S00-T098
508 | T 68 Terkena efek pencahayaan S00-T98
509 | T 69 Efek tekanan air S00-T98
510 | T74 Efek radiasi S00-T98
::511 T90 Gejala sisa cedera S00-T98
o
g; 512 | T98 Gejala sisa keracunan S00-T98
5_:513 V01 Kecelakaan angkutan darat V01l-YO98
5;514 V 90 Kecelakaan angkutan air V01l-YO98
#9515 | V95 Kecelakaan angkutan udara V01-Y98
“5516 V 98 Kecelakaan angkutan lain V01l-YO98
5_8517 W 00 Jatuh V01l-Y98
5518 W 42 Pemaparan bising V01-Y98
5?519 W 43 Pemaparan getaran V0l1-Y98
o
=
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@
= 520 | W 65 Kecelakaan tenggelam dan terbenam V01l-YO98
;) 521 | W 88 Pemaparan radiasi pengion V0l-Yo98
e " . .
6).522 W 89 P_er_naparan sinar ultra violet dan man-mide VOL_Y 98
visible
3
-+523 | W 90 Pemaparan radiasi pengion lain V0l-Y98
-~
(524 | X 00 Terdedah asap, api dan uap VO0l-YO98
:_5)525 X 10 Kontak dengan bahan panas VO0l-YO98
;; 526 | X 20 Kontak dengan binatang beracun V01-Y98
@_
527 | X21 Kontak dengan tumbuhan beracun V 01-Y98
Py
|
oh 528 | X 30 Terdedah factor alam V 01-Y 98
un
529 | X 40 Kecelakaan keracunan dan terdedah oleh VOl_Y 98
bahan beracun
230 | X 45 Keracunan akibat pemaparan alcohol VO0l-Y98
531 | X 46 Keracunan akibat pemaparan pelarut organik
Y V0l-YO98
& hidrokarbon serta uapnya
532 | X 47 Keracunan akibat pemaparan gas-gas & uap- VO01_Y 98
uap
533 | X 48 Keracunan akibat pemaparan pestisida V 01-Y98
d5)
%534 | X 49 K kibat bahan b
% eracunan akibat pemaparan bahan beracun |, 0l_Y 98
P berbahaya
&
535 | X 50 Gangguan gerakan berulang-ulang dengan
2 kekuatan berlebih V0l-Y98
m
c: - - - .
o 536 | X 60 Sengaja mencederai diri dengan bahan VOL_Y 93
s beracun
b
& 537 | X 70 Sengaja mencederai diri V01-Y98
c: 538 | X 85 Dicederai VO0l-YO98
)
(47} i
¥ 539 | Y 40 Efeksan_mplng_ pengguna obat, bahan obat dan VOL_Y 98
o bahan biologik
o+
m540 Y 60 Kesa}lahan pada pasien selama perawatan VOL_Y 98
‘:: medis non bedah
P
s
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@
= 541 | 200 Pemeriksaan kesehatan umum Z00-299
9_542 Z01 Per_nenksaan kesehatan bayi dan anak secara 700_7 99
o rutin
4 - -
543 | Z 20 Resik: kesehat berkait
i’ esiko ganggtfan esehatan yang berkaitan 700_799
+ dengan penyakit menular
F544 | z21 Keadaan infeksi HIV asimtomatik Z00 299
C
£545 | 222 Kemoterapi Z00-299
P-4
Psa6 |z 23 Imunisasi BCG Z00-2Z299
w
g;‘547 Z24 Imunisasi tetanus Z00-2Z99
Y548 | Z 25 Imunisasi poliomyelitis Z00-299
op
549 | 226 Imunisasi rabies Z00-2Z99
550 | Z 27 Imunisasi campak Z00-299
551|728 Imunisasi hepatitis virus Z00-Z299
552 | Z29 Imunisasi gabungan DPT (Difteri, Pertusis, 700_799
Tetanus)
553 | Z 30 Pengelolaan kontrasepsi Z00-299
554 | Z34 Pengawasan kehamilan normal Z00-299
gn555 | 235 Pengawasan kehamilan dengan resiko tinggi | Z 00 — Z 99
=5
% 556 | Z 36 Seleksi antenatal Z00-2Z99
557 | 238 Bayi lahir hidup sesuai tempat lahir Z00-299
7958 | 239 Perawatan dan pemeriksaan pasca persalinan | Z 00 — Z 99
=
%559 | Z41 Khitanan Z00-299
b i
1 560 | Z 46 Pemasangan dan penyesuaian kacamata dan 700-7 99
i lensa kontak
&
Q. 561 | Z 47 Pemasangan dan penyesuaian gigi palsu Z00-299
o562 | Z50 Pelayanan ytalr)g _ melibatkan  gangguan 700_7 99
prosedur rehabilitasi
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LAPORAN HASIL. WAWANCARA

Narasumber | Afni, S,Gz, MK.M

Jabatan : Seksi Pencegahan dan Pengendalian Penyakit Tidak Menular
Tanggal : 4 Maret 2019
Tempat : Dinas Kesehatan Kabupaten Kampar

Hasil Wawancara:

1. Apa saja tugas dari seksi penyakit tidak menular ?

a. Meclaksanakan kebijakan, melaksanakan norma, standar, proscdur dan kriteria
(NPSK), bimbingan teknis, pembinaan dan pemantauan evaluasi dan pelaporan di
seksi Pencegahan dan Pengendalian Penyakit Tidak Mcnular dan Kesehatan Jiwa
scsuai dengan peraturan perundang-undangan.

b. Melaksanakan kebijakan program Pencecgahan dan Pengendalian Penyakit Jantung
dan Pembuluh Darah, Diabetes Mellitus dan Gangguan Metabolik, Penyakit Kanker,
Penyakit Kronis dan Degeneratif, Gangguan Indera dan Fungsional serta Kesehatan
Jiwa dan NAPZA >

¢. Melakukan koordinasi dan penyusunan rencana program serta anggaran program
Pencegahan dan Pengendalian Penyakit Jantung dan Pembuluh Darah. Diabetes
Mellitus dan Gangguan Metabolik, Penyakit Kanker, Penyakit Kronis dan
Degeneratif, Gangguan Indera dan Fungsional serta Kesehatan Jiwa dan NAPZA.

d. Melaksanakan bimbingan teknis, pembinaan dan pengawasan program Pencegahan
dan Pengendalian Penyakit Jantung dan Pembuluh Darah. Diabetes Mellitus dan
Gangguan Metabolik, Penyakit Kanker, Penyakit Kronis dan Degeneratif, Gangguan
Indera dan Fungs]onal serta Kesehatan Jiwa dan NAPZA.

e. Meleksanakan evaluasi dan pelaporan program pencegahan Pencegahan dan
Pengendalian Penyakit Jantung dan Pembuluh Darah. Diabetes Mellitus dan
Gangguan Metabolik, Penyakit Kanker, Penyakit Kronis dan Degeneratif, Gangguan
Indera dan Fungsional serta Kesehatan Jiwa dan NAPZA.

f.  Membgai tugas pokok kepada bawahan dengan disposisi tugas pokok dan sccara lisan
agar tugas pokok terbagi habis

g Memberi petunjuk kepada bawahan baik secara lisan maupun tulisan untuk
menghindari penyimpangan dan kesalahan dalam pelaksanaan tugas.

h. Menilai kinerja bawahan berdasarkan hasil kerja yang dicapai sebagai bahan dalam
pembinaan dan peningkatan karir

i Mclaksanakan kegiatan-kegiatan lain yang diberikan oleh atasan berkaitan dengan
tugas pokok organisasi guna mendukung kinerja organisasi sesuai dengan peraturan
dan peruntdfingan yang berlaku.
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J. Menghimpun dan mempelajari peraturan perundang-undangan, kebijakan teknis,
pedoman dan petunjuk teknis serta bahan-bahan lainnya yang berhubungan dengan
tugas fungst.

k. Memberikan saran pertimbangan kepada atasan tentang langkah-langkah atau
tindakan yang perlu diambil baik sccara tertulis maupun lisan sebagai alternative
pilihan dalam pengambilan keputusan,

I Melaksanankan tugas yang dibcbankan oleh Kepala Dinas Kesehatan Kabupaten
Kampar di lvar tugas pokok dan fungsi sesuai dengan arahan Kepala Dinas,

2. Bagaimana prosedur pengumpulan data dari penyakit yang termasuk golongan penyakit
tidak menular ?
Data diperoleh dari berbagai sumber/kegiatan yang dilakukan puskesmas vaitu:
* Data skrining dari posbindu PTM
* Data skrining CERDIK di sckolah
* Data kunjungan kasus PTM di FKTP

w

. Apa yang akan dilakukan setelah datanya terkumpul?
Langkah-langkah yang dilakukan untuk data yang telah terkumpul sebagai berikut:
* Dilakukan rekapitulasi data
* Dilakukan pengolahan data
¢ Dilakukan analisis data

4. Bagaimana prosedur monitoring dan evaluasi data dari penyakit?
Mengumpulkan data dari  puskesmas, melakukan rekapitulasi data, melakukan
pengolahan data, melakukan analisa data dan melakukan evaluasi.

S. Apa yang menjadi kendala dalam proses pengumpulan data tersebut dan daliin proses
pengambilan keputusannya?
Beberapa kendala yang ditemukan:
* Belum selaras sasaran melakukan kunjungan posbindu (usig 15-59 tahun) secara
berkala
* Belum seluruh desa memiliki posbindu PTM sehingga masyarakat belum diskrining
secara baik

6. Apakah yang dimaksud dengan penyakit tidak menular ?
PTM atau penyakit tidak menular merupakan suatu penyakit yang jika anda melakukan
kontak dengan penderita tidak akan menular. Biasanya PTM ini dapat disebabkan olch
faktor genetik dan diikuiti dengan gaya hidup yang tidak sehat.

7. Apa saja jenis penyakit tidak menular dan yang termasuk dalam program pemerintah?
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Bendasarka.m .sumdar pelayanan minimal bidang kesehatan (Permenkes 43/2016) ada
beberapa jenis penyakit tidak menular yang dijadikan fokus untuk pencegahan dan
penanggulangan yaitu: penyakit Hipertensi, DM dan ODGJ

Bagaimana SOP dari penyakit tidak menular 7
SOP terlampir

Daftar nama penyakit/diagnose/golongan
a. Hipertensi

b. Jantung coroner

Stroke

. Ginjal kronik

Diabetes Melitus

Obesitas

Penyakit Tiroid

& o

FEe oo

Osteoporosis

Tumor Payudara
Retinoblastoma

Leukimia

Lest Pra Kanker (IVA +)
Thalasemia

Asma

PPOK

Rheumatoid Arthritis (RA)

Lupus Eritematosus

=l

b

b B - T - |

Psorioris
Katarak

Glaukoma

~ @

=

Gangguan Refraksi

<

Tuli Kongenital

w. Cedera akibat kecelakaan lalu lintas

x. Cedera akibat kekerasan dalam rumah tangga
y. Cedera akibat lain

Narasumber

Afni, $.Gz M.
Nip. 19830223 200501 2 005
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© Hak cipta milik UIN Suska Riau State Islamic University of Sultan Syarif Kasim Riau

N\ Hak Cipta Dilindungi Undang-Undang
! .u_c...f 1. Dilarang mengutip sebagian atau seluruh karya tulis ini tanpa mencantumkan dan menyebutkan sumber:
Mr .n..n a. Pengutipan hanya untuk kepentingan pendidikan, penelitian, penulisan karya ilmiah, penyusunan laporan, penulisan kritik atau tinjauan suatu masalah.

|“/_.-\.n b. Pengutipan tidak merugikan kepentingan yang wajar UIN Suska Riau.

unsoamae 2 Dilarang mengumumkan dan memperbanyak sebagian atau seluruh karya tulis ini dalam bentuk apapun tanpa izin UIN Suska Riau.
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(=

Mr b= a. Pengutipan hanya untuk kepentingan pendidikan, penelitian, penulisan karya ilmiah, penyusunan laporan, penulisan kritik atau tinjauan suatu masalah.
|"/-.-\.D b. Pengutipan tidak merugikan kepentingan yang wajar UIN Suska Riau.
2. Dilarang mengumumkan dan memperbanyak sebagian atau seluruh karya tulis ini dalam bentuk apapun tanpa izin UIN Suska Riau.
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LAMPIRAN D

PENGUIIAN USER ACCEPTANCE TEST

Informasi Respondea
Nama ¢ B Eloaadn
Pekegaan ')

Jabatan

Petunjuk Pengisian

: M Sk ©30 0k (ulfv(

Tanclai dengan cara ceklis salah salu opsi yang sesual dengan jawaban anda.

Pernyataan

~Alternatif Jawaban
Sangat Setuju  Ragu- | Tidak | Sangat
Setuju Ragu | Setuju | Tidak
Setuju

Tampilan pada sislem visualisasi
penyakit menular dan penyakit tidak
menular menarik

Menu yang tersedia pada sistem
mudah untuk dipahami

w

[ 4

Sistem visuafisasi data penvakit
menular dan penyakit tidak menular
dapat dioperasikan dengan mudah dan
‘ efektif

| Setelah sistem dijalankan, tidak
! terjadi error pada menu, proses dan
| tampilan

" Proses input data berjalan dengan baik

Tampilan Treemap pada sistem dapat
dipahami dengan mudah

neny wisey| jireAg uejne

Cara membace infurmasi dan teknik
penelusuran data mengpunakan
metode Treemap dapat dengan mudah
dipahami

D-1
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Tampilan visualisasi dengan fitur
filter data dan hirarki data membantu
pengeuna menampilkan visualisasi
sesuai dengan informasi yang ingin
dilihat dengan cepat dan mudah

Teknik visualisasi menggunakan
metode Treemap vang diterapkan
pada data penyakil menular dan
penyakit tidak menular dengan jumlah
dara yang banyak dan kompleks dapat
ditampilkan dalam bentuk visual yang
sederhana dan mudah dipahami

Metode Treemap cocok diterapkan
pada kasus visualisasi data penyakit
menular dan penyakit tidak menular

Sistem ini sudah layak diterapkan
untuk memvisualisasikan data
penyakit menular dan penyakit Hdak
menular di Dinas Keschatan
Kabupaten Kampar

(

Paraf Responden

B Slate.drs

D-2
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LAMPIRAND

PENGUJIAN USER ACCEPTANCE TESYT

Informasi Responden

Nama rRMmsS

Pekerjaan = IS

Jabatan VPG Pxen Bkt

Petunjuk Pengisian

I'andai dengan cara ceklis salah satu opsi yang sesuai dengan jawaban anda,

e | A

No Pernyataan ' Sangat
Setuju

1 | Tampilan pada sistem visualisasi
penyvakit menular dan penvakit tidak N
menular menarik v

2 | Menu vang tersedia pada sistem
mudah untuk dipahami

3 ! Sistem visualisasi data penvakit
| menular dan penyakit tidak menular
| dapal divperasikan dengan mudah dan L
|| efektif

Alternatif Jawaban

Setuju  Ragu-
Ragu

Tidak
Setuju

Sangat
Tidak
Setuju

"4 | Setelah sistem dijakankan, tidak
| ferjadi error pada menu, proses dan
| Mampilan

5 | Proses input data berjalan dengan baik

6 | Tampilan {reemap pada sistem dapat
dipahami dengan mudah '

7 | Cara membaca informas: dan teknik
penclusuran data menggunakan |
metode Treemap dapat dengan mudah
dipahami ‘
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Tampilan visualisasi dengan fitur
filter data dan hirarki data membantu
pengguna menampilkan visualisasi
sesuai dengan informasi yang ingin
dibhat dengan cepat dan mudah

Teknik visualisasi menggunskan
metode Treemap yang ditcrapkan
pada data peayakil menular dan
penyukil tidak menular dengan jumiah
data vang banyak dan kompleks dapat
| ditampilkan dalam bentuk visual vang
! sederhana dan mudah dipahami

10 | Metode Treemap cocok diterapkan

11

pada kasus visualisasi data penyakit
' menular dan penyakit tidak menular

Sistem ini sudah layak diterapkan
untuk memyisualisasikan data

penyakit menular dan penyakit tidak Vv’
| menular di Dinas Keschalun
\ Kabupaten Kampar
Paraf Responden

D-4
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LAMPIRAND

PENGUJIAN USER ACCEPTANCE TEST

Informasi Responden
Nama : hft%l
Pekerjaan $ YNQ
Jabatun : G G (e "

Petunjuk Pengisian

Tandai dengan cara ceklis salah satu opsi yang sesuai dengan jawaban anda.

I

|

Alternatif Jawaban

Setuju | Ragu- | Tidak
| Ragu | Setuju

Sistem visualisast data penyakit
menular dan penyakit tidak menular
dapal dioperasikan denpan mudah dan
efekuif’

No Pernyataan Sangat
Setuju
1 Tampilan pada sistem visualisasi
penyakit menular dan penyakit tidak 5
menular menank oz
2 [ Menu yang tersedia pada sistem
mudah untuk dipahami -

Sangat
Tidak
Setuju

Setelah sistem dijalankan, tidak
terjadh error pada menu, proses dim l
tampilan

Proses input data berjalan dengan baik

Tampilan Yreemap pz{da sistem dapat
dipahami dengan mudah

| Cara membaca informasi dan tekmik

penelusuran data menggunakan
melxle Treemap dapat dengan mudah
dipahami
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8 | Tampilan visualisasi dengan fitur
filter data dan hirarki data membantu
penggans menampilkan visualisasi
sesuai dengan informasi yang wgin
dilihat dengan cepat dan mudah

9 | Teknik visualisasi menggunakan
metode Treemap yang diterapkan
pada daia penyakit menular dan
penyakit tidak menular dengan jumlah
data yang banyak dan kompleks dapat
! ditampilkan dalam bentuk visual yang
! sederhana dan mudah dipahami

' 10 | Mctodc Treemap cocok diterapkan
| pada kasus visualisasi data penyakit
I menular dan penyakit tidak menular

|1 | Sistem ini sudah layak diterapkan
untuk memvisualisasikan data
penyakit menular dan penyakit tidak
menular di Dinas Kesehatan

1 Kabupaten Kampar
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LAMPIRAND

PENGUJIAN USER ACCEPTANCE TEST

Informasi Responden
Nama :l()l‘h' M\{lu
Pekegaan @ P

Jobatan :ghy o bagKhviny Ty

Petunjuk Pengisian

Tandai dengan cara ceklis salah satu opsi yang sesuai dengan jawaban anda.

No

Pernyataan

Alternatif Jawaban

Sangat | Setuju
Setuju

ll'ampﬂan pada sistem visualisasi
penyakit menular dan penyakit tidak
menular menarik

Menu yang tersedia pada sistem
mudah untuk dipaham

Ragu-
Ragu

Tidak
Setujn

Sangat
Tidak
Setuju

Sistem visualisasi data penyakit
menular dan penyakil tidak menular
dapal dioperasikan dengan mudah dan
efelctif

Sctelah sistem dijalankan, tidak

' terjadi ervor pada menv, proses dan
. tampilan

| Proses input data berjalan dengan baik

Tampilan 7reemap pada sistem dapat
dipahami dengan mudah

Cara membaca informasi dan teknik
penclusuran data menggunakan
metade Treemap dapat dengan mudah
dipahami

nery wisey| JireAg uejne
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Tampilan visualisasi dengan fitw
filter data dan hirarki data membantu
pengguna menampilkan visvalisasi
sesuai dengan iformasi yang ingin
dilihat dengan cepat dan mudah

Teknik visualisasi menggunakan
metode Treenmap yang diterapkan
pada data penyakil menular dan
penvakit tidak menular dengan jumlah
dala yang banysk dan kompleks dapat
ditampilkan dalam bentuk visual yang
sederhana dan mudah dipahami

Metode Treemap cocok diterapkan
pada kasus visualisasi data penyakit
menular dan penyakit tidak menular

Sistem ini sudah layak diterapkan
unmuk memvisualisasikan data
penyakit menular dan penyakit tidak
menular di Dinas Kesehatm
Kabupalen Kampar
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LAMPIRAN D

PENGUJIAN USER ACCEPTANCE TEST

Informasi Responden

Nama 3 ‘)'v,-ru,;n Q;Q)M.’/L

Pekerjaan
Jubatan

2 feganwiar Dineet
s Ay pira

Petunjuk Pengisian

‘l'andai dengan cara ceklis salah satu opsi yang sesuai dengan jawaban anda.

No

Pernyataan

[

‘Tampilan pada sistem visualisasi
peayakit menular dan penyakit tidak
menular menarik

Alternatif JTawaban

Sangat
Setuju

Setujn

Ragu-
Ragu

l

Tidak  Sangat y
Tidak |

Setuju

Setuju

Menu yang tersedia pada sistem
mudah untuk dipaham

Sistem visualisasi data penyakit
menular dan penyukit tidak menular
dapal divperasikan dengan mudah dan
efektif

Setelah sistern dijalankan, tidak
terjadi error pada menu, proses dan
tampilan

-

| metode Preemap dapat dengan mudah

S T

Proses input data betjalan dengan baik |

‘Tampilan Treemap pada sistem dapat
dipahami dengan mudah

Cara membaca informast dan teknik
penclusuran data menggunakan

dipahami
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‘Tampilan visualisasi dengan fitur

filter data dan hirarki data membantu
pengguna menampilkan visualisasi
sesual dengan informasi yang ingin
dilihat dengan cepat dan mudah

Teknik visualisasi menggunakan
metode Treemap vang diterapkan

pada data penyakit menular dan
penyakit tidak menular dengem jumlah |
data yany banyak dan kompleks dapat
ditampilkan dalam bentuk visual yang |
sederhana dan mudah dipahami

Metode ¥reemap cocok diterapkan
pada kasus visualisasi data penyakit
menular dan penyakit tidak menular

Sistem ini sudah layak diterapkan
untuk memvisualisasikan data
penyakit menular dan penyakit tidak
menular di Dinas Keschatan
Kabupaten Kampar
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Nama : Nadiyatul Lilkhair Sukri
TTL : Bangkinang Kota, 12 Februari 1996

Jenis Kelamin  : Perempuan
Agama > Islam

Tinggi Badan  : 167 cm

Anak ke : 2 dari 3 bersaudara

Kewarganegaraan : Indonesia

Alamat
Sekarang :JI. DR.A.Rahman Saleh Bangkinang Kota
Email : nadiyatul.lilkhair.sukri@students.uin-suska.ac.id
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