
 

BAB II 

LANDASAN TEORI 

2.1 Kolesterol 

Kolesterol adalah zat yang lunak dan berminyak yang mengacu pada 

lemak atau lipid. Dalam jumlah sedang, kolesterol penting untuk kesehatan dan 

terserap dalam seluruh membran dan dinding sel. Kolesterol penting bagi tubuh 

dalam proses pembentukan hormon steroid dan sintesis vitamin D. Kolesterol 

berasal dari dua sumber yaitu hati dan makanan (Durstine,2012).  

Kolesterol merupakan komponen esensial membran struktural semua sel 

dan merupakan komponen utama sel otak dan saraf. Kolesterol terdapat dalam 

konsentrasi tinggi dalam jaringan kelenjar dan di dalam hati dimana kolesterol 

disintesis dan disimpan. Kolesterol merupakan bahan pembentukan sejumlah 

steroid penting, seperti asam empedu, asam folat, hormon-hormon adrenal 

korteks, estrogen, androgen, dan progesterone. Sebaliknya kolesterol dapat 

membahayakan tubuh. Kolesterol bila terdapat dalam jumlah terlalu banyak di 

dalam darah dapat membentuk endapan pada dinding pembuluh darah sehingga 

menyebabkan penyempitan yang dinamakan aterosklerosis. Bila penyempitan 

terjadi pada pembuluh darah jantung dapat menyebabkan penyakit jantung 

koroner dan bila pada pembuluh darah otak penyakit kardiovaskuler 

(Almatsier,2006). 

2.1.1 Klasifikasi Kolesterol 

Klasifikasi NECP (National Cholesterol Education Program) untuk kadar 

kolesterol dalam darah (Anwar,2004) yaitu : 

Tabel  2.1 Kadar Kolesterol Dalam Darah 

 Kolesterol Total LDL 

Ideal > 200 mg/dl < 200 mg/dl 

Batas tinggi 200-239 mg/dl 130-159 mg/dl 

Tinggi < 240 mg/dl > 160 mg/dl 
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Kelebihan kolesterol dalam darah (hiperkolesterolemia) terjadi apabila 

kadar kolesterol total > 240 mg/dl. Umur diatas 40 tahun memiliki kadar 

kolesterol dalam kategori berisiko dibanding umur dibawah 40 tahun 

(Naue,2016). Faktor penyebab meningkatnya kolesterol di dalam darah menurut 

UPT balai informasi teknologi LIPI tahun 2009, yaitu: 

1. Faktor genetik 

Tubuh terlalu banyak memproduksi kolesterol. Seperti kita ketahui 80 % dari 

kolesterol di dalam darah diproduksi oleh tubuh sendiri. Ada sebagian orang 

yang memproduksi kolesterol lebih banyak dibandingkan yang lain. Ini 

disebabkan karena faktor keturunan. Pada orang ini meskipun hanya sedikit 

saja mengkonsumsi makanan yang mengandung kolesterol atau lemak jenuh, 

tetapi tubuh tetap saja memproduksi kolesterol lebih banyak. 

2. Faktor makanan 

Dari beberapa faktor makanan, asupan lemak merupakan hal yang 

sangatpenting untuk diperhatikan. Lemak merupakan bahan makanan yang 

sangat penting, bila kita tidak makan lemak yang cukup maka tenaga kita 

akan berkurang, tetapi bila kita makan lemak yang berlebihan dapat 

mengakibatkan kerusakan pembuluh darah. Seperti diketahui lemak dalam 

makanan dapat berasal dari daging-dagingan, tetapi di Indonesia sumber 

asupan jenis lemak dapat dibedakan menjadi 2 yaitu : 

• Lemak jenuh berasal dari daging, minyak kelapa.  

• Lemak tidak jenuh terdiri dari : asam lemak omega 3, asam lemak omega 6 

dan asam lemak omega 9. 

2.1.2 Diet untuk Kolesterol 

Diet rendah kolesterol merupakan diet yang digunakan untuk pasien 

penderita kolesterol tinggi. Berdasarkan data dari instalasi gizi RSUD Arifin 

Achmad tahun 2010, bahan makanan yang banyak mengandung kolesterol yaitu 

otak, kuning telur, ginjal, hati, limpa, jantung, daging, jenis kerang (kerang, 

kepiting, dsb) minyak babi, susu penuh dan hasil-hasil susu (mentega, keju,dsb). 
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Tujuan diet ini adalah menurunkan kadar kolesterol darah. Penggunaan bahan 

makanan yang banyak mengandung kolesterol dibatasi.  

Kolesterol dalam tingkat normal memang sangat berguna untuk tubuh, 

tetapi apabila kolesterol berada pada tingkat tinggi maka kolesterol akan 

membahayakan tubuh dan mengakibatkan penumpukan lemak dalam darah 

(Wahid,2015). Oleh karena itu, asupan bahan makanan yang mengandung 

kolesterol tinggi harus dikurangi. 

2.2 Tekanan Darah 

Tekanan darah adalah gaya atau dorongan darah ke dinding arteri saat 

darah dipompa keluar dari jantung ke seluruh tubuh (Palmer,2007). Tekanan 

darah tinggi atau hipertensi adalah peningkatan tekanan darah sistolik lebih dari 

140 mmHg dan tekanan darah diastolik lebih dari 90 mmHg pada dua kali 

pengukuran dengan selang waktu lima menit dalam keadaan cukup istirahat atau 

tenang. Menurut data dan informasi kesehatan RI tahun 2014, peningkatan 

tekanan darah yang berlangsung lama dapat menimbulkan kerusakan ginjal, 

jantung, dan otak bila tidak dideteksi secara dini dan mendapat pengobatan yang 

memadai. 

2.2.1 Klasifikasi Tekanan Darah 

Klasifikasi tekanan darah dewasa ≥ 18 tahun menurut JNC-7 2003 

(Bandiara,2008) yaitu : 

Tabel 2.2 klasifikasi tekanan darah 

Klasifikasi tekanan darah 
Tekanan darah 

sistolik(mmHg) 

Tekanan darah diastolik 

(mmHg) 

Normal <120 <80 

Prehipertensi 120-139 80-89 

Hipertensi Stadium 1 140-159 90-99 

Hipertensi Stadium2 ≥160 ≥100 

 

Berdasarkan data dan informasi kesehatan RI tahun 2014, faktor resiko 

hipertensi adalah jenis kelamin, umur, genetik, riwayat keluarga, kebiasaan 
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merokok, stres, konsumsi lemak jenuh, konsumsi garam, kurang aktivitas fisik, 

kebiasaan konsumsi minuman beralkohol, dan obesitas. Sebagian besar hipertensi 

primer terjadi pada usia 25-45 tahun dan pada 20 % terjadi dibawah usia 20 tahun 

dan diatas 50 tahun (Naue,2016). Adapun (Nuarima,2012) Klasifikasi hipertensi 

terbagi menjadi 2, yaitu: 

1. Berdasarkan penyebab 

a. Hipertensi primer / hipertensi esensial 

Hipertensi yang penyebabnya karena peningkatan persisten tekanan arteri 

akibat ketidakteraturan mekanismekontrol homeostatik norma (idiopatik), 

walaupun dikaitkan dengan kombinasi faktor gaya hidup seperti kurang 

bergerak dan pola makan terjadi pada 95 % penderita hipertensi. 

b. Hipertensi sekunder / hipertensi non esensial 

Hipertensi yang diketahui penyebabnya pada sekitar 10% penderita 

hipertensi, penyebabnya adalah penyakit ginjal. Penyebabnya adalah 

kelainan hormonal atau pemakaian obat tertentu. 

2. Berdasarkan bentuk hipertensi 

Hipertensi diastolik, hipertensi campuran, dan hipertensi sistolik. 

2.2.2 Diet untuk Hipertensi 

Berdasarkan data dari instalasi gizi RSUD Arifin Achmad tahun 2010, diet 

garam rendah digunakan untuk pasien penderita tekanan darah tinggi. Garam yang 

dimaksud adalah garam dapur, soda kue, baking powder, natrium benzoat dan 

vetsin. Natrium adalah kation utama dalam cairan ekstraselular tubuh yang 

mempunyai fungsi menjaga kontraksi otot. Asupan makanan sehari-hari 

umumnya mengandung lebih banyak natrium daripada yang dibutuhkan tubuh. 

Dalam keadaan normal, jumlah natrium yang dikeluarkan tubuh melalui urin sama 

dengan jumlah yang dikonsumsi,sehingga terdapat keseimbangan.  

Asupan natrium yang berlebihan terutama dalam bentuk klorida, dapat 

menyebabkan gangguan keseimbangan cairan tubuh, sehingga menyebabkan 

hipertensi. Dalam keadaan demikian asupan garam natrium perlu dibatasi.Tujuan 

diet garam rendah adalah membantu menghilangkan retensi garam atau air dalam 
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jaringan dan menurunkan tekanan darah pada pasien hipertensi. Macam-macam 

diet dan indikasi pemberian (Almatsier,2006) : 

1. Diet garam rendah I (200-400 mg Na) 

Diet garam rendah I diberikan kepada pasien dengan hipertensi berat. Pada 

pengolahan makanan tidak ditambahkan garam dapur. Dihindari bahan makanan 

yang tinggi kadar natrium. 

2. Diet garam rendah II (600-800 mg Na) 

Diet garam rendah II diberikan kepada pasien dengan hipertensi tidak terlalu 

berat. Pemberian makanan sehari sama dengan diet garam rendah. Pada 

pengolahannya boleh menggunakan ½ sdt garam dapur (2 g). Dihindari bahan 

makanan yang tinggi kadar natriumnya. 

3. Diet garam rendah III (1000-1200 mg Na) 

Diet garam rendah III diberikan kepadapasien dengan hipertensi ringan. 

Pemberian makanan sehari sama dengan diet garam rendah I. Pada pengolahan 

makanannya boleh menggunakan 1 sdt (4 g) garam dapur. 

2.3 Diet 

Komposisi bahan makanan yang akan dibuat untuk diet penderita 

kolesterol tinggi dan hipertensi adalah menggabungkan diet rendah kolesterol dan 

diet rendah garam. Menurut Kepala Instalasi Gizi RSUD Arifin Achmad, 

penggabungan dilakukan dengan cara menghilangkan bahan makanan dari 

komposisi bahan makanan yang akan dikonsumsi pasien yaitu bahan makanan 

yang mengandung tinggi kolesterol dan natrium lebih dari 400 mg. Hal ini 

dikarenakan pasien mengalami komplikasi, dimana pasien kolesterol tinggi tidak 

boleh mengkonsumsi makanan yang mengandung natrium berlebih dan pasien 

hipertensi tidak boleh mengkonsumsi makanan yang mengandung kolesterol 

tinggi.  

Komponen utama yang menentukan kebutuhan energi menurut Almatsier 

tahun 2006 adalah Angka Metabolisme Basal (AMB) dan aktivitas fisik. Cara 

menentukan AMB ada 3 cara yaitu (Almatsier,2006) :  

1. Menggunakan rumus Harris Benedict (1919). 
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2. Menggunakan cara cepat yang terbagi atas 2 rumus yang berbeda. 

3. Menggunakan cara FAO/WHO/UNO dimana cara ini memperhatikan umur, 

gender dan berat badan. 

Cara menentukan AMB yaitu berdasarkan umur (U), gender, berat badan 

(BB) dan tinggi badan (TB). Hitung AMB dengan menggunakan rumus Harris 

Benedict tahun 1919 (Almatsier,2006) : 

Laki-laki        (       )  (    )  (     )...............(2.1) 

Perempuan         (      )  (      )  (     )............(2.2) 

Menurut persen kenaikan kebutuhan diatas Angka Metabolisme Basal 

(AMB) yaitu dengan mengalikan AMB dengan faktor aktivitas dan faktor 

trauma/stress. Rumus yang digunakan adalah : 

                                                    ...........(2.3) 

Faktor aktivitas dan faktor trauma atau stres untuk menetapkan kebutuhan 

energi orang sakit dapat dilihat pada tabel berikut (Almatsier,2006) : 

Tabel 2.3 faktor aktivitas dan faktor trauma/stres 

No Aktivitas Faktor No Jenis Trauma/Stress Faktor 

1. Istirahat 

ditempat 

tidur. 

1,2 1. 

 

Tidak ada stres, pasien dalam keadaan 

baik. 

1,3 

 

2. Stres ringan : peradangan saluran 

cerna,kanker bedah elektif, trauma 

kerangka moderat. 

1,4 

2. Tidak 

istirahat 

ditempat 

tidur. 

1,3 3. 

 

Stres sedang : sepsis, bedah tulang, luka 

bakar, trauma kerangka mayor. 

1,5 

 

4. 

 

Stres berat : trauma multipel, sepsis dan 

bedah multisistem. 

1,6 

 

5. 

 

 

Stres sangat berat : luka kepala berat, 

sindroma penyakit pernapasan akut, luka 

bakar dan sepsis. 

1,7 

 

 

6. Luka bakar sangat berat 2,1 
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Setelah mendapatkan nilai kebutuhan energi per hari maka dapat ditentukan 

kebutuhan protein, lemak dan karbohidrat. Penentuan menurut WHO 

(Almatsier,2006) adalah : 

- Protein : 10 – 15 % dari kebutuhan energi total. Bila kebutuhan energi dalam 

sehari 2450 kkal, energi yang berasal dari protein hendaknya sebesar 245-368 

kkal atau 61-92 g protein. 

- Lemak : 10 – 25 % dari kebutuhan energi total. Bila kebutuhan energi dalam 

sehari adalah 2450 kkal, energi yang berasal dari lemak hendaknya sebesar 

245-613 kkal atau 27-68 g lemak. 

- Karbohidrat : 60 – 75 % dari kebutuhan energi total atau sisa dari kebutuhan 

energi yang telah dikurangi dengan energi yang berasal dari protein dan 

lemak. Bila kebutuhan energi dalam sehari adalah sebesar 2450 kkal, maka 

energi yang berasal dari karbohidrat hendaknya sebesar 1470-1838 kkal atau 

368-460 g karbohidrat. 

Persentase kebutuhan protein, lemak dan karbohidrat yang akan 

dikonsumsi harus memiliki total 100 %. Oleh karena itu, takaran yang digunakan 

adalah 15 % untuk protein, 20 % untuk lemak dan 65 % untuk karbohidrat. Untuk 

konsumsi vitamin dan mineral dapat dikonsumsi bebas sesuai dengan angka 

kecukupan gizi (AKG) yang dianjurkan. 

2.4 Algoritma Genetika 

Algoritma genetika terinspirasi dari prinsip genetika dan seleksi alam yang 

ditemukan di Universitas Michigan, Amerika Serikat oleh John Holland pada 

tahun 1975 melalui sebuah penelitian dan dipopulerkan oleh salah satu muridnya, 

David Goldberg. Konsep dasar algoritma genetika sebenarnya dirancang untuk 

menyimulasikan proses-proses dalam sistem alam yang diperlukan untuk evolusi 

(Sutojo,2010). Pada dasarnya, algoritma genetika merupakan metode pencarian 

yang didasarkan pada proses seleksi alamiah yaitu terbentuknya populasi awal 

secara acak yang terdiri dari individu-individu dengan sifat yang tergantung pada 

gen-gen dalam kromosomnya. Individu-individu melakukan proses reproduksi 

untuk melahirkan keturunan. Nilai optimum yang didapat dari Algoritma Genetika 
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disamakan dengan keturunan yang mempunyai kemampuan mempertahankan diri 

paling tinggi yang dicari dalam seluruh populasi awal hingga akhir (Zukhri,2014).  

Beberapa pengertian dasar yang perlu diketahui (Sutojo,2010) : 

1. Gen adalah variabel dasar yang membentuk suatu kromosom. Dalam algoritma 

genetika gen ini bisa bernilai biner, float, integer, maupun karakter. 

2. Allele yaitu nilai dari gen. 

3. Kromosom yaitu gabungan gen-gen yang membentuk nilai tertentu. 

4. Individu menyatakan satu nilai atau keadaan yang menyatakan salah satu 

kemungkinan solusi dari suatu permasalahan. 

5. Populasi merupakan sekumpulan individu yang akan diproses bersama-sama 

dalam satu siklus proses evolusi. 

6. Generasi menyatakan satu satuan siklus proses evolusi atau satu iterasi didalam 

algoritma genetika. 

7. Nilai fitness menyatakan seberapa baik nilai dari suatu individu atau solusi 

yang didapatkan. Nilai inilah yang dijadikan acuan untuk mencapai nilai 

optimal. Algoritma genetika bertujuan untuk mencari individu yang 

mempunyai nilai fitness yang paling optimal (bisa maksimum atau minimum, 

tergantung pada kebutuhan). 

 

Gambar 2.1 Visualisasi algoritma genetika 
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Ciri-ciri permasalahan yang membutuhkan algoritma genetika antara lain 

(Sutojo,2010) : 

1. Ruang pencarian sangat besar, kompleks atau kurang dipahami. 

2. Tidak ada pengetahuan yang memadai untuk menyederhanakan ruang 

pencarian yang sangat besar menjadi ruang pencarian yang lebih sempit. 

3. Tidak ada analisis matematis yang bisa menangani ketika metode 

konvensional gagal menyelesaikan masalah yang dihadapi. 

4. Solusi yang dihasilkan tidak harus optimal, asal sudah memenuhi kriteria 

sudah bisa diterima. 

5. Mempunyai kemungkinan solusi yang jumlahnya tak hingga. 

2.4.1 Siklus Algoritma Genetika 

Siklus dimulai dari membuat populasi awal secara acak, kemudian setiap 

individu dihitung nilai fitnessnya. Proses berikutnya adalah menyeleksi individu 

terbaik, kemudian dilakukan crossover dan dilanjutkan oleh proses mutasi 

sehingga terbentuk populasi baru. Selanjutnya populasi baru ini mengalami siklus 

yang sama dengan populasi sebelumnya. Proses ini berlangsung terus hingga 

generasi ke-n (Sutojo,2010). 

 

Gambar 2.2 Siklus algoritma genetika oleh David Goldberg 

 Siklus diatas kemudian diperbaiki oleh Zbigniew Michalewicz dengan 

menambahkan satu proses elitisme dan membalik proses reproduksi dahulu, 

kemudian proses seleksi (Sutojo,2010). 
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Gambar 2.3 Siklus algoritma genetika oleh Zbigniew Michalewicz 

2.4.2 Komponen-Komponen Utama Algoritma Genetika 

Untuk mengimplementasikan algoritma genetika, ada 8 komponen utama 

yang harus dilakukan, yaitu (Sutojo,2010) : 

1. Teknik Encoding/Decoding gen dan individu 

Encoding berguna untuk mengkodekan nilai gen-gen pembentuk 

individu. Nilai-nilai gen ini diperoleh secara acak. Pengkodean yang paling 

umum digunakan pengkodean bilangan real, diskrit desimal dan biner. 

Decoding berguna untuk mendekode gen-gen pembentuk individu  agar 

nilainya tidak melebihi range yang telah ditentukan dan sekaligus menjadi 

nilai variabel yang akan dicari sebagai solusi permasalahan. 

2. Membangkitkan populasi awal 

Sebelum membangkitkan populasi awal, terlebih dahulu tentukan 

jumlah individu dalam populasi tersebut. Setelah itu, barulah bangkitkan 

populasi awal yang mempunyai N individu secara random. 

3. Nilai Fitness 

Nilai fitness menyatakan nilai fungsi tujuan. Tujuan dari algoritma 

genetika adalah memaksimalkan nilai fitness. Jika yang dicari nilai maksimal, 

maka nilai fitness adalah nilai dari fungsi itu sendiri. Tetapi jika yang 

dibutuhkan adalah nilai minimal, maka nilai fitness merupakan invers dari 
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nilai fungsi itu sendiri. Proses invers dapat dilakukan dengan cara berikut 

(Rismawan,2007) : 

  
 

((   (    )    (    )    (    )    (    )  ))
.....................(2.4) 

Keterangan : 

p = kebutuhan kalori selama 1 hari 

q = kebutuhan karbohidrat selama 1 hari 

r = kebutuhan protein selama 1 hari 

s = kebutuhan lemak selama 1 hari 

a = jumlah kandungan kalori 

b = jumlah kandungan karbohidrat 

c = jumlah kandungan protein 

d = jumlah kandungan lemak 

1 = bilangan untuk menghindari pembagian dengan nol  

4. Elitisme 

Elitisme adalah prosedur untuk meng-copy individu yang mempunyai 

nilai fitness tertinggi sebanyak satu (bila jumlah individu dalam suatu 

populasi adalah ganjil) atau dua (bila jumlah individu dalam suatu populasi 

adalah genap). Hal ini dilakukan agar individu tidak mengalami kerusakan 

(nilai fitnessnya menurun) selama proses pindah silang dan mutasi. 

5. Seleksi 

Seleksi digunakan untuk memilih dua buah individu yang akan 

dijadikan orangtua, kemudian dilakukan pindah silang untuk mendapatkan 

keturunan yang baru. Metode seleksi yang sering digunakan adalah Roulette 

Wheel (Roda Roulette). Dengan menggunakan roda roulette, masing-masing 

individu menempati potongan lingkaran roda secara proporsional sesuai 

dengan nilai fitnessnya. Cara kerja metode ini adalah sebagai berikut :   

a. Dihitung nilai inverse fitness (Q) dari masing-masing kromosom ( dimana i 

adalah individu ke-1 s/d ke - i) dengan persamaan : 

     [ ]   
 

       
...........................................................(2.5)   
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b. Dihitung nilai total dengan menjumlahkan semua nilai inverse fitness yang 

telah di cari.  

c. Dihitung probabilitas (P) dari masing-masing individu   

     [ ]  
 [ ]

     
...............................................................(2.6)   

d. Dari probabilitas tersebut, akan mulai terlihat kromosom yang mempunyai 

fitness paling kecil mempunyai probabilitas untuk terpilih pada generasi 

selanjutny lebih besar dari individu yang lainnya.  

e. Sebelum dilakukannya proses seleksi menggunakan roulette – wheel  

terlebih dahulu di cari nilai kumulatif probabilitas (C)    

     [ ]   [ ]   [   ].................................................(2.7)   

f. Setelah didapatkan nilai kumulatif probabilitas (C) maka proses seleksi 

dengan menggunakan roulette – wheel dapat dilakukan. Prosesnya adalah 

dengan membangkitkan bilangan acak R dalam range 0 – 1. Putar roullete 

wheel sebanyak jumlah populasi yang di bangkitkan. 

6. Cross-Over 

Sebuah individu mengarah pada solusi optimal bisa diperoleh melalui 

proses pindah silang. Dengan catatan bahwa pindah silang hanya bisa 

dilakukan jika sebuah bilangan random r dalam interval yang dibangkitkan 

nilainya lebih kecil dari probabilitas tertentu. Biasanya nilai probabilitas diset 

mendekati 1. Semakin besar nilai probabilitas crossover, akan semakin cepat 

struktur individu baru terbentuk kedalam populasi. Sedangkan apabila nilai 

crossover terlalu besar, individu yang merupakan kandidat solusi terbaik 

mungkin akan dapat hilang lebih cepat pada generasi selanjutnya. 

Metode representasi permutasi yang akan digunakan adalah Partial- 

Mapped Crossover (PMX). PMX diciptakan oleh Goldberg dan Lingle. 

Langkah-langkah metode ini : 

1. Tentukan dua posisi (P1dan P2) pada individu secara random. Substring 

yang berada dalam dua posisi ini disebut daerah pemetaan. 

2. Tukar dua substring antar dua induk untuk menghasilkan proto-child. 

3. Diantara daerah dua pemetaan, tentukan hubungannya. 
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4. Mengacu pada hubungan pemetaan tadi, tentukan individu keturunannya. 

 

Gambar 2.4 Ilustrasi dari PMX operator (Yuliansyah,2015) 

7. Mutasi  

Mutasi yang digunakan adalah Swapping Mutation. Dalam swapping 

mutation dilakukan pertukaran tempat node. Mutasi dilakukan untuk semua 

gen yang terdapat pada individu, jika bilangan random yang dibangkitkan 

lebih kecil dari probabilitas p yang ditentukan. Biasanya p diset 1/N, dimana 

N adalah jumlah gen dalam kromosom. Pada seleksi alam murni, mutasi 

jarang sekali muncul. Oleh karena itu, operator mutasi pada algoritma 

genetika juga tidak selalu terjadi. Untuk itulah nilai peluang mutasi dibuat 

lebih kecil untuk setiap generasi. 

Contoh :  ( 12 3 4 5 6 7 9 8 ) = > (213 4 5 76 9 8 ) 

8. Penggantian Populasi 

Penggantian populasi (geberational replacement) dimaksudkan bahwa 

semua individu awal dari suatu generasi diganti oleh temporer individu hasil 

proses pindah silang dan mutasi. 
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2.4.3 Parameter Algoritma 

Parameter algoritma merupakan salah satu bagian penting dalam algoritma 

genetika yang tidak mudah untuk ditentukan secara pasti. Tidak ada aturan yang 

pasti untuk menentukan parameter algoritma, baik probabilitas penyilangan, 

probabilitas mutasi maupun ukuran populasi. Hal ini tidak terlepas dari prinsip 

algoritma genetika yang mengandalkan bilangan acak hampir dalam setiap 

langkahnya, mulai dari pembentukan populasi awal, proses penyilangan atau 

mutasi. Bilangan acak yang berbeda pasti akan menyebabkan hasil yang berbeda 

pula (Zukhri,2014). 

Parameter algoritma yang disarankan menurut De Jong (Hopgood,2001) : 

1. Probabilitas penyilangan cukup besar (berkisar 60% sampai 70%). 

2. Probabilitas mutasi cukup kecil (sebuah gen untuk sebuah kromosom). 

3. Ukuran populasi berkisar antara 50 sampai 500 kromosom. 

2.4.4 Syarat Berhenti 

Proses berhenti yang dilakukan dengan Algoritma Genetika akan berhenti 

setelah suatu syarat berhenti dipenuhi (Ding,2007). Beberapa syarat berhenti yang 

biasa digunakan adalah batas nilai fungsi fitness, batas nilai objektif, batas waktu 

komputasi, banyak generasi dan terjadinya konvergensi.  

Pemilihan syarat berhentin yang paling tepat sangat bergantung pada 

tingkat kerumitan masalah dan dan perangkat keras yang digunakan. Untuk 

sebuah kasus mungkin sekali syarat berhenti yang paling cocok adalah batas nilai 

fungsi fitness, tapi belum tentu syarat berhenti ini bisa diterapkan untuk kasus 

lainnya. syarat berhenti yang biasanya dipakai adalah banyak generasi. Namun 

demikian, tidak menutup kemungkinan untuk untuk dipilih kombinasi bebrapa 

syarat berhenti (Zukhri,2014). 

2.5 Komponen Pengujian User Acceptance Test (UAT) 

Skala pengukuran berfungsi untuk mengukur perilaku susila dan 

kepribadian. Salah satunya yaitu dengan skala sikap. Skala sikap yang sering 

digunakan ada 5 macam yaitu (Riduwan,2010) :  
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1. Skala Likert 

Skala Likert digunakan untuk mengukur sikap, pendapat dan persepsi 

seseorang atau sekelompok tentang kejadian atau gejala sosial. Dengan 

menggunakan skala likert, maka variabel yang akan dijabarkan menjadi 

dimensi, dimensi dijabarkan menjadi subvariabel kemudian subvariabel 

dijabarkan lagi menjadi indikator. Indikator dijadikan titik tolak untuk 

membuat item instrumen yang berupa pertanyaan yang dijawab oleh 

responden. Setiap jawaban diungkapkan dengan 5 interval sebagai berikut : 

Sangat Setuju (SS), Setuju (S), Netral (N), Tidak Setuju (TS), Sangat Tidak 

Setuju (STS). Dengan nilai SS=5, S=4, N=3, TS=2, STS=1. 

2. Skala Guttman 

Skala Guttman merupakan skala kumulatif. Skala Guttman ialah skala yang 

digunakan untuk jawaban yang bersifat jelas (tegas) dan konsisten. Pada skala 

guttman hanya ada dua variabel yaitu : Benar (B) dan Salah (S). Skala Guttman 

dapat dibuat dalam bentuk pilihan ganda dan bentuk checklist. Jawaban 

responden berupa skor tertinggi bernilai (1) dan skor terendah bernilai (0). 

3. Skala Simantict Deffrensial 

Skala Simantict Deffrensial atau skala perbedaan semantik berisikan 

serangkaian karakteristik bipolar (dua katup), seperti panas-dingin, baik-tidak 

baik dan sebagainya. Contoh : ramah (2)(3)(4)(5)(6)(7) tidak ramah. Nilai 2 

ramah, nilai 3 cukup ramah, nilai 4 dan 5 bernilai netral, nilai 6 tidak cukup 

ramah dan nilai 7 tidak ramah. 

4. Rating Scale 

Pada 3 skala sebelumnya data yang diperoleh berupa data kualitatif yang 

dikuantitatifkan. Sedangkan Rating Scale yaitu data mentah yang didapt berupa 

angka kemudian ditafsirkan dalam pengertian kualitatif. Bentuk rating scale 

lebih fleksibel, tidak terbatas untuk pengukuran sikap saja tetapi dapat juga 

mengukur persepsi responden. 

5. Skala Thurstone 

Skala Thurstone meminta responden untuk memilih pertanyaan yang ia setujui 

dari beberapa pernyataan yang menyajikan pandangan yang berbeda-beda. 
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Pada umumnya setiap item mempunyai asosiasi nilai antara 1 sampai dengan 

10, tetapi nilai-nilainya tidak diketahui oleh responden. Pemberian nilai ini 

berdasarkan jumlah tertentu pernyataan yang dipilih oleh responden. 

Setelah dilakukan perhitungan hasil user acceptance test (UAT) 

menggunakan skala guttman, maka dapat dihitung persentase kevalidan. 

Pemberian nilai kesesuain dengan rumus sebagai berikut : 

                     
                    

             
       ..................... (2.8) 

Data yang telah dipersentasekan kemudian direkapitulasi dan diberi 

kriteria sebagai berikut : 

1. 81% - 100% dikategorikan sangat baik 

2. 61% - 80% dikategorikan baik 

3. 41% - 60% dikategorikan cukup baik 

4. 21% - 40% dikategorikan kurang baik 

5. 0% - 20% dikategorikan sangat kurang baik 

2.6 Penelitian Terkait 

Penelitian-penelitian terkait akan dijelaskan dalam bentuk tabel pada tabel 

2.4 berikut: 

Tabel 2.4 Penelitian Terkait 

No Penulis & 

Tahun 

Judul Metode   Hasil 

1. (Tedy 

Rismawan 

dan Sri 

Kusumadewi,

2007) 

Aplikasi 

algoritma 

genetika untuk 

penentuan 

komposisi 

bahan pangan 

harian 

Algoritma 

Genetika 

fitness terbaik dan 

fitness rata-rata untuk 

populasi dengan 

jumlah gen 150, 200, 

300, 400 dan 500 

Nilai fitness = 

0.000749. 

2. (Margarita, 

Yohana, dkk, 

2013) 

Kadar kolesterol 

total dan 

tekanan darah 

 Penelitian ini 

membuktikan 

hubungan yang 
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orang dewasa 

indonesia 

bermakna secara 

diastolik antara kadar 

kolesterol total dengan 

tekanan darah sistolik 

(nilai p = 0,005) 

maupun diastolik 

(nilai p = 0,002).  

3. (Yuniar 

Marbun,2013) 

perbandingan 

algoritma 

genetika dan 

particle swarm 

optimization 

dalam optimasi 

penjadwalan 

matakuliah. 

PSO dan 

Algoritma 

Genetika 

Metode algoritma 

genetika diperoleh 

nilai fitness 1,0 

dengan artian tidak 

ditemukan dalam 

kasus penjadwalan. 

Hasil ini diperoleh 

pada iterasi ke 10, 

dengan waktu 

eksekusi 8,79 detik. 

Sedangkan pada 

metode PSO diperoleh 

nilai fitness 0,111 

dengan dengan 7 

bentrokan dalam 

kasus penjadwalan. 

Hasil ini diperoleh 

pada iterasi ke 50, 

dengan waktu 

eksekusi 41,636 detik. 

4. (Khairil Juhdi 

Siregar,dkk, 

2014) 

Optimasi 

Penjadwalan 

Proyek 

Menggunakan 

Metode  

Algoritma 

Algoritma 

Genetika 

Metode Algoritma 

Genetika mampu 

menghasilkan durasi 

optimal dari 

permasalahan 

penjadwalan proyek 
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Genetika yang diselesaikan 

pada tugas akhir ini 

yaitu 38 minggu.Dari 

uji coba yang telah 

dilakukan, 

disimpulkan bahwa 

algoritma genetika 

lebih efisien daripada 

metode PERT. 

5. (Nurbaiti 

Wahid, 2015) 

 

Optimasi 

komposisi 

makanan untuk 

penderita 

kolesterol  

menggunakan 

algoritma 

genetika 

Algoritma 

Genetika 

Pada pengujian 

ukuran generasi hasil 

yang optimal yaitu 

pada generasi 90 dan 

pengujian ukuran 

populasi yang optimal 

yaitu pada populasi 

100. Pada pengujian 

kombinasi cr dan mr 

hasil yang optimal 

adalah cr = 0,7 dan mr 

= 0,3. 

6. (Renzy 

Nuritha 

Sari,dkk, 

2015) 

penyelesaian 

multiple 

travelling 

salesperson 

problem (m-tsp) 

dengan 

algoritma 

genetika : studi 

kasus 

pendistribusian 

air mineral 

 

Algoritma 

Genetika 

Ukuran populasi yang 

menghasilkan nilai 

fitness rata-rata 

tertinggi yaitu 100 

dengan fitness 0.770. 
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7. (Tyas, Ratna, 

dkk,2015) 

Hubungan kadar 

kolesterol darah 

total dengan 

tekanan darah 

pada lansia 

 Penelitian ini 

membuktikan 

hubungan yang 

bermakna secara 

statistik antara kadar 

kolesterol dan tekanan 

darah (nilai p=0,0001) 

8. ( Widya 

Wulaning   

Suci dkk, 

2015) 

Optimasi biaya 

pemenuhan gizi 

dan nutrisi pada 

manusia lanjut 

usia 

menggunakan 

algoritma 

genetika 

Algoritma 

Genetika 

Algoritma genetika 

mampu 

menyelesaikan 

permasalahan 

optimasi biaya 

pemenuhan gizi dan 

nutrisi pada manusia 

lanjut usia dan 

menghasilkan biaya 

total minimum dari 

menu seimbang 

selama satu hari. 

9. (Novita 

Sari,dkk, 

2016) 

Asupan serat 

dan tekanan 

darah wus 

madura 

penderita 

tekanan darah 

tinggi di malang 

 Asupan serat seluruh 

sampel dalam 

penelitian ini masih 

kurang dari anjuran 

yang ditetapkan 

sehingga tidak terlihat 

adanya hubungan 

antara asupan serat 

dengan tekanan darah 

sistolik maupun 

tekanan darah 

diastolik. 

10. (Rusydi 

Gunawan, 

identifikasi 

jumlah 

Algoritma 

Genetika 

Hasil yang didapat 

adalah identifikasi 
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2016) keturunan yang 

mengidap 

hemofilia 

dengan 

menggunakan 

metode 

algoritma 

genetika 

dengan algoritma 

genetika tidak cukup 

baik dikarenakan hasil 

persentase yang 

berbeda dengan 

menggunakan dua 

data uji. 

 


