
 

 

 

BAB I 

PENDAHULUAN 

 

1.1  Latar Belakang 

Seseorang dapat dikatakan sehat apabila keadaan fisiknya sehat dan tidak 

dalam keadaan terganggu mentalnya (jiwanya). Kesehatan merupakan suatu 

keadaan dimana kondisi fisik, mental, dan sosial dalam keadaan sehat dan bukan 

semata-mata keadaan tanpa penyakit atau kelemahan. Gangguan jiwa adalah suatu 

perubahan suasana perasaan dan perilaku yang terjadi tanpa alasan yang jelas dan 

menyebebkan adanya kendala terhadap diri sendiri ataupun orang lain (Videbeck, 

2008) 

 Beberapa pendapat yang berkembang di kalangan masyarakat bahwa 

gangguan jiwa itu identik dengan gila (sakit jiwa), sedangkan gangguan jiwa tidak 

sama dengan sakit jiwa (Firmansyah, 2011). Gangguan jiwa adalah suatu 

perubahan suasana perasaan dan perilaku yang terjadi tanpa alasan yang jelas, 

sedangkan sakit jiwa adalah gangguan mental yang berdampak kepada mood, pola 

pikir, hingga tingkah laku secara umum. Seseorang yang mengalami gangguan 

pada kesehatan mentalnya (gangguan jiwa), jika tidak segera ditangani akan 

berkembang menjadi sakit jiwa. Pasien yang mengalami sakit jiwa dirawat di 

rumah sakit (rawat inap), sedangkan pasien yang mengalami gangguan jiwa 

melakukan perawatan jalan atau diagnosa oleh Dokter yang memerlukan waktu 

hingga satu bulan. Oleh karena itu, untuk membantu masyarakat agar bisa dengan 

cepat mengetahui seseorang terkena gangguan jiwa, maka dibutuhkan penerapan 

teknologi informasi.  

 Salah satu bidang teknologi informasi yang dapat diterapkan adalah 

jaringan syaraf tiruan. Jaringan syaraf tiruan yang bisa diterapkan untuk 

klasifikasi adalah Learning Vector Quantization (LVQ). LVQ adalah suatu 

metode klasifikasi pola yang masin-masing unit output mewakili kategori atau 

kelas tertentu. Beberapa unit output harus digunakan untuk setiap kelas. Vector 

bobot dari sebuah unit output sering digunakan sebagai vector referansi untuk 
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kelas yang mewakili unit. Selama pembelajaran, unit output diposisikan dengan 

mengatur bobot melalui pembelajaran yang terawasi untuk memperkirakan 

keputusan klasifikasi (Fitri, 2016).  

Salah satu penelitian yang membahas tentang perbandingan LVQ dengan 

LVQ 3 adalah penelitian yang dilakukan oleh (Budianita, 2013). Pada penelitian 

ini menggunakan metode jaringan syaraf tiruan Learning Vector Quantization  

(LVQ) dan algoritma pengembangannya yaitu LVQ3. Hasil pengujian jumlah data 

latih antara LVQ1 dengan LVQ3 menunjukkan bahwa LVQ3 lebih baik 

dibandingkan dengan LVQ1, yakni nilai rata-rata akurasi dengan LVQ3 adalah 

95.2% sedangkan nilai rata-rata akurasi dengan LVQ1 adalah 88%.  Penelitian 

terkait lainnya yang menggunakan metode LVQ 3 adalah penelitian yang 

dilakukan oleh (Song, 1993). Pada penelitian ini menggunakan metode LVQ2.1 

dan LVQ3. Hasil pengujian menunjukkan bahwa LVQ3 lebih baik dibandingkan 

dengan LVQ2.1, yakni nilai akurasi dengan LVQ2.1 adalah 88%, sedangkan nilai 

akurasi dengan LVQ3 adalah 90%. Oleh karena itu, pada tugas akhir ini 

menggunakan varian dari algoritma LVQ yaitu LVQ3 untuk mengetahui 

performasi metode tersebut dalam kasus mengklasifikasikan penyakit kejiwaan. 

Adapun penelitian lainnya yang pernah diteliti oleh (Firmansyah, 2011) Penelitian 

tersebut dilakukan untuk mendiagnosa awal pada penderita gangguan jiwa 

menggunakan media mobile seluler yang berdasarkan dari gejala-gejala pasien. 

Penelitian ini bertujuan untuk merancang dan membangun sistem pakar untuk 

diagnosa awal gangguan jiwa dengan J2ME. Sistem yang dibangun pada 

penelitian ini tidak terhubung dengan internet dan bersifat statis. Penelitian ini 

berhasil membangun sistem pakar untuk diagnosa awal pada penderita gangguan 

jiwa menggunakan media mobile seluler. 

Pada penelitian sebelumnya yang dilakukan oleh (Firdaus, 2016) yaitu 

tentang diagnosa penyakit kejiwaan menggunakan jaringan syaraf tiruan Learning 

Vector Quantization 2 (LVQ2). Data yang digunakan dalam penelitian ini adalah 

data rekapitulasi kesehatan jiwa pada pasien RS. Jiwa Tampan Pekanbaru. Hasil 

pembahasan penelitian ini adalah bahwa diagnosa penyakit kejiwaan 

menggunakan LVQ2 dengan nilai learning rate = 0.025 dan nilai window = 0.04 
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memberikan hasil akurasi pengujian sebesar 90%. Berdasarkan penelitian yang 

dilakukan oleh (Firdaus, 2016) yang menghasilkan nilai akurasi pengujiannya 

sebesar 90% dengan menggunakan nilai learning rate = 0.025 dan nilai window = 

0.04, maka penelitian yang dilakukan Muhammad Firdaus akan menjadi acuan 

untuk melanjutkan penelitian selanjutnya dengan metode yang berbeda yaitu 

Menerapkan Metode Jaringan Syaraf Tiruan dengan Algoritma  Learning Vector 

Quantization lanjutan (LVQ3). Dimana algoritma LVQ3 merupakan salah satu 

variasi pengembangan dari algoritma LVQ2.1. Penelitian ini dilakukan untuk 

mengetahui apakah hasil akurasi yang dihasilkan LVQ3 lebih baik dari hasil 

akurasi pada penelitian sebelumnya yang menggunakan metode LVQ2.1. Pada 

Algoritma variasi LVQ2.1 mempertimbangkan dua vektor referensi terdekat, yaitu 

vektor referensi terdekat pertama dengan X (Yc1) dan vektor referensi terdekat 

kedua dengan X (Yc2). Pada LVQ2.1 dimana vektor pewakil kemungkinan 

mengalami divergensi selama proses pembelajaran dilakukan. Sedangkan pada 

Aloritma LVQ3 koreksi dilakukan terhadap LVQ2.1, dimana untuk memastikan 

vektor pewakil agar selalu mendekati distribusi dari kelas.  

Metode LVQ3 ini dilakukan untuk menambah suatu pengetahuan baru 

dengan tujuan untuk  mengetahui hasil akurasi yang nantinya akan sama tingginya 

atau bahkan lebih tinggi dari penelitian yang telah dilakukan sebelumnya oleh 

(Firdaus, 2016). Pada penelitian yang telah dilakukan oleh (Firdaus, 2016) hanya 

memiliki 4 kelas hasil output yang terdiri dari Skizofernia, Ganguan Mental 

Organik (GMO), Gangguan mental dan perilaku akibat pengguna zat, dan 

Gangguan suasana perasaan, sedangkan pada penelitian ini akan menghasilkan 5 

kelas output yang terdiri dari Skizofernia, Ganguan Mental Organik (GMO), 

Gangguan mental dan perilaku akibat pengguna zat, Gangguan suasana perasaan, 

dan Gangguan perkembangan psikologis. Melakukan penambahan satu kelas baru 

yaitu gangguan perkembangan psikologis, hal ini disebabkan karena penyakit 

tersebut merupakan penyakit yang cukup banyak diderita oleh pasien rumah sakit 

jiwa. Penelitian ini menggunakan metode Learning Vector Quantization 3 

(LVQ3). Data pada penelitian ini lebih banyak dari data pada penelitian 

sebelumnya yang dilakukan oleh (Firdaus, 2016). 
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 Pada penelitian ini, akan membangun sebuah sistem untuk klasifikasi 

diagnosa penyakit kejiwaan yang  inputannya adalah gejala-gejala dari penyakit 

kejiwaan kemudian sistem yang akan melakukan klasifikasi diagnosa, kemudian 

gejala-gejala penyakit yang telah diinputkan tersebut termasuk dalam penyakit 

yang diantara 5 kelas keluaran(output) jenis penyakit tersebut. Dengan 

dibangunnya sistem ini nantinya akan memberikan pengetahuan dini untuk 

masyarakat umum mengenai penyakit kejiwaan.  

  

1.2  Rumusan Masalah 

Berdasarkan latar belakang yang telah diuraikan di atas, maka dapat 

dirumuskan permasalahan yang mendasar yaitu, “Bagaimanakah penerapan 

jaringan syaraf tiruan untuk klasifikasi diagnosa gangguan kejiwaan dengan 

menggunakan metode Learning Vector Quantization 3 (LVQ 3) serta mengetahui 

hasil akurasi metode tersebut. 

 

1.3  Batasan Masalah 

 Adapun batasan-batasan masalah dalam penelitian tugas akhir ini adalah: 

1. Variabel inputan terdiri dari 14 gejala penyakit yaitu : Gangguan konteks 

berfikir seperti ucapan yang melantur, Gangguan pengalaman dan ekspresi 

emosi (afek) misalnya tertawa dan menangis, Halusinasi, Delusi / waham, 

Gangguan kognitif (gangguan daya ingat, daya pikir, dan daya belajar), 

Gangguan sensorium (gangguan kesadaran, dan gangguan perhatian), 

Gangguan presepsi, isi pikiran, suasana perasaan dan emosi, Kesulitan 

dalam mengendalikan perilaku menggunakan zat, Gangguan sikologi 

(depresi dan gangguan tidur), Depresi, Kehilangan minat dan 

kegembiraan, Tidur terganggu, Nafsu makan terganggu, Perbuatan 

membahayakan diri seperti : bunuh diri 

2. Hasil keluaran (lapisan output) adalah jenis penyakit yang secara umum 

terdiri dari 5 jenis penyakit kejiwaan yaitu skizofernia, Gangguan Mental 

Organik (GMO), Gangguan mental dan perilaku akibat pengguna zat, 
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Gangguan suasana perasaan (gangguan afektif atau mood) dan Gangguan 

perkembangan psikologis. 

3. Jumlah keseluruhan data adalah 200 data pasien Rumah Sakit Jiwa 

Tampan (RSJ) Tampan Pekanbaru. 

 

1.4  Tujuan 

Tujuan yang akan dicapai dari laporan tugas akhir ini adalah untuk 

Menerapkan metode Learning Vector Quantization 3 (LVQ3) untuk 

mengklasifikasi gangguan kejiwaan serta mengetahui hasil akurasi metode 

pembelajaran LVQ3 terhadap penelitian sebelumnya yang dilakukan oleh 

(Firdaus, 2016). 

 

1.5  Sistematika Penulisan 

“Jaringan syaraf tiruan untuk klasifikasi diagnosa gangguan kejiwaan 

menggunakan learning vector quantization 3 (LVQ 3)“ ini disusun dalam 

beberapa bab. Setiap bab menjelaskan isi dari sistem laporan tugas akhir yang 

dibuat. Pada laporan tugas akhir ini terdiri dari enam bab, dengan sistematika 

penulisan sebagai berikut : 

BAB I  PENDAHULUAN 

Bab ini berisikan gambaran umum mengenai latar belakang 

permasalahan, menjelaskan rumusan masalah yang ada berdasarkan 

latar belakang, batasan masalah untuk sistem yang akan dibuat, 

tujuan penelitian yang ingin dicapai dari sistem yang akan dibuat, 

dan sistematika penulisan pada laporan. 

BAB II  LANDASAN TEORI 

Berisikan tentang teori yang mendukung pokok pembahasan pada 

pengerjaan tugas akhir ini yang akan dijelaskan pada bab kedua. 

Beberapa teori yang mendukung dan berhubungan tentang jaringan 

syaraf tiruan, kejiwaan, gangguan dan gejalanya serta metode 

Learning Vector Quantization 3 (LVQ 3) yang menjadi dasar dari 

laporan tugas akhir ini. 
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BAB III METODE PENELITIAN 

Bab ini akan menjelaskan tentang metode pengembangan sistem, 

kerangka teori penelitian dan metodelogi gangguan kejiwaan. 

BAB IV ANALISA DAN PERANCANGAN 

Analisa sistem pada bab ini menjelaskan tentang permasalahan 

yang diidentifikasi dan pokok permasalahan yang dianalisa. Pada 

analisa sistem terdapat proses penentuan gejala dan jenis penyakit 

kejiwaan. Perancangan sistem akan memberikan penjelasan tentang 

desain uji coba pada sistem. Pada bab ini penulis membuat 

perancangan sistem untuk mendiagnosa penyakit kejiwaan pada 

RS. Jiwa Tampan menggunakan Learning Vector Quantization 3 

(LVQ 3). 

BAB V  IMPLEMENTASI DAN PENGUJIAN 

Berisikan implementasi dan pengujian sistem yang akan diuraikan. 

Pada bab ini menjelaskan tentang implementasi sistem  untuk 

mendiagnosa penyakit kejiwaan menggunakan Learning Vector 

Quantization 3 (LVQ 3), menjelaskan tentang pengujian sistem, 

dan kesimpulan yang diambil dari pengujian sistem yang telah 

dilakukan. 

BAB VI PENUTUP 

kesimpulan yang disusun untuk menjawab pertanyaan dalam 

perumusan masalah. Selain kesimpulan juga terdapat saran yang 

dimaksudkan untuk pengembangan dari sistem yang telah dibuat 

agar dapat menjadi lebih baik lagi. 

 

 

 

 


