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ABSTRAK 

 
Kanker kulit merupakan suatu penyakit yang terjadi karena adanya perubahan sifat dari penyusun 

sel kulit normal menjadi sel kulit tidak normal, yang mana sel tersebut akan membelah menjadi 

bentuk yang tidak normal secara tidak terkondisikan sebab dari kerusakan DNA. Penelitian ini 

menguji dan menganalisis tentang kestabilan model SEPIR pada penyakit kanker kulit akibat 

paparan sinar ultraviolet. Populasi terbagi menjadi lima subpopulasi yaitu, rentan (S), masa laten 

dengan gejala awal (E), pra kanker (P), terinfeksi (I), dan sembuh dari penykit kanker kulit (R). 

Berdasarkan analisis model terdapat satu titik ekulibrium bebas penyakit kanker kulit dan satu titik 

ekuilibrium endemik penyakit kanker kulit serta bilangan reproduksi dasar 𝑅0. Hasil uji kestabilan 

titik ekuilibirum menggunakan kriteria nilai eigen diperoleh bahwa jika 𝑅0 < 1, maka titik 

ekuilibrium bebas penyakit kanker kulit stabil asimtotik dan jika 𝑅0 > 1 maka titik ekuilibrium 

endemik penyakit kanker kulit stabil asimtotik. 

 
Kata Kunci : Kanker Kulit, SEPIR, Stabil Asimtotik. 
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ABSTRACT 

 
Skin cancer is a disease that occurs due to a change in the nature of normal skin cells into 

abnormal skin cells, where these cells will divide into abnormal forms in an unconditioned manner 

due to DNA damage. This research explains the stability of the SEPIR model in skin cancer caused 

by exposure to ultraviolet light. The population is divided into five subpopulations, namely, 

susceptible (S), latent period with early symptoms (E), pre-cancer (P), infected (I), and recovered 

from skin cancer (R). Based on the model analysis, there is one equilibrium point free from skin 

cancer and one endemic equilibrium point for skin cancer and the basic reproduction number 

𝑅0. The results of the stability test of the equilibrium test using eigenvalue criteria that if 𝑅0 < 1, 

then the equilibrium point free from skin cancer is asymptotically stable and if 𝑅0 > 1 then the 

equilibrium point endemic to skin cancer is asymptotically stable. 

 

Keywords : Skin Cancer, SEPIR, Asymptotically Stable. 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

 
1.1 Latar Belakang 

Salah satu penyakit yang menyebabkan kematian utama di seluruh dunia 

yaitu penyakit kanker. Beberapa data telah menganalisis mengenai pencapaian 

tingkat kematian akibat penyakit kanker ini. Salah satunya dari data 

GLOBOCAN,International Agency For Research On Cancer (IARC) tahun 2018 

yang mana dari data ini kematian karena penyakit ini mencapai 9,5 juta jiwa. 

Kemudian, angka kematian di Asia juga mencapai tingkat yang tinggi yaitu 60%. 

Tinggi nya angka kematian yang disebabkan oleh penyakit kanker ini disebabkan 

karena faktor perilaku dan pola makan menduduki angka lebih dari 30% dimana 

banyak nya masyarakat masih kurang makan buah dan sayur yang sehat dan 

bergizi, kemudian memiliki kebiasaan sering merokok serta mengkonsumsi 

minuman beralkohol dan bersoda secara berlebihan secara terus menerus. 

Selanjutnya, menurut Riset Kesehatan Dasar tahun 2018 Kementrian Kesehatan 

Republik Indonesia, tingkat masyarakat yang terkena kanker di Indonesia sendiri 

juga mengalami peningkatan yang cukup tinggi, yang mana pada tahun 2013 

meningkat sebanyak 1,4 ribu penduduk kemudian di tahun 2018 naik menjadi 

1,79 ribu penduduk [1]. 

Kanker Kulit merupakan istilah genetik dari suatu kelompok besar penyakit 

yang mana memiliki ciri khas perkembangan sel yang tidak normal kemudian 

juga melewati batas sehingga akan mengrogoti sekeliling sel dan akan dengan 

cepat meluas ke organ-organ yang lainnya. Dengan kata lain, kanker kulit 

merupakan suatu penyakit yang muncul karena adanya perkembangan sel yang 

abnormal di bagian tubuh dan seiring berjalan nya waktu sel inilah yang akan 

berubah menjadi sel kanker di dalam tubuh. Oleh karena itu, dapat disimpulkan 

bahwa memang benar bahwa kanker kulit adalah penyakit yang menyebabkan 

kematian utama di seluruh dunia [2]. Kanker kulit memiliki beberapa jenis. Salah 

satu jenis penyakit kanker yang memiliki tingkat keganasan tertinggi yaitu 
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penyakit kanker kulit. Kanker kulit bahkan menempati posisi ketiga menurut hasil 

Rikesdas (2007) sebagai kanker terganas setelah kanker serviks dan kanker 

payudara yang ditemui di Indonesia [3]. Beberapa peneliti sudah melakukan 

penelitian yang mana kanker kulit menjadi sangat agresif kepada orang-orang 

berkulit putih. Hal ini pun masih diprediksi karena seringnya mereka terkena 

cahaya matahari, namun tidak menutup kemungkinan bahwasannya orang-orang 

berkulit sawo matang atau warna kulit lainnya beresiko terkena penyakit kanker 

jenis ini. Kanker kulit ini pun sangat berakibat fatal bagi penderita selain 

menyebabkan kematian jika tidak ditindak lanjuti sebagaimana Negara Indonesia 

memiliki tingkat paparan sinar matahari yang cukup tinggi sepanjang tahun 

karena terletak di sepanjang garis khatulistiwa [4]. 

Pemodelan matematika ini sendiri pun adalah proses mempresentasikan dan 

memaparkan masalah dunia nyata ke dalam bentuk matematis, yang mana 

terdapat komponen-komponen di suatu masalah tersebut yang akan dirumuskan 

ke dalam persamaan matematik, didalam persamaan matematik tersebut akan 

memuat komponen-komponen yang disebut variabel. Kemudian, model 

matematika ini juga berguna untuk menyelesaikan masalah dalam kehidupan 

nyata dengan mudah, salah satunya dengan simulasi yang dibuat. Model 

matematika ini juga dibuat berdasarkan beberapa asumsi-asumsi, kemudian akan 

dianalisa dan model tersebut akan di representatif ke masalah yang dibahas [5]. 

Ada beberapa bentuk model matematika, salah satunya bentuk SEIR yang 

telah dikaji oleh beberapa peneliti. Kemudian, pada masalah ini model 

matematika SEIR akan mempresentatifkan penyakit kanker kulit terutama akibat 

paparan sinar ultraviolet. Seperti pada penelitian sebelumnya yang dilakukan oleh 

peneliti Syafruddin Side,dkk dalam jurnalnya yang membahas tentang Model 

Matematika SEIR Pada Kanker Kulit Akibat Paparan Sinar Ultraviolet Di 

Provinsi Sulawesi Selatan, yang mana didalam jurnal tersebut membahas penyakit 

kanker kulit yang dimodelkan ke dalam bentuk matematika SEIR (Suspectable, 

Ekspose, Infected dan Recovered), bentuk model SEIR tersebut dibentuk menjadi 

empat kelompok yaitu individu tidak terinfeksi namun rentan tertular penyakit 
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(S), individu yang memiliki gejala namun belum terinfeksi (E) kemudian individu 

yang terinfeksi oleh penyakit (I) serta individu yang sembuh dari penyakit (R). 

Pada penelitian yang dilakukan [6] tersebut pun menghasilkan model 

matematika bentuk SEIR dengan diperoleh nilai kestabilan bilangan reproduksi 

dasar (𝑅0) < 1 maka dapat disimpulkan bahwasannya seseorang yang terinfeksi 

kanker kulit tidak dapat menyebabkan orang lain terkena penyakit yang sama di 

Provinsi tersebut. Didalam jurnal [6] gejala-gejala yang termasuk ke dalam 

kelompok E (Eksposed) atau individu yang memiliki gejala namun belum 

terinfeksi belum dijelaskan secara detail maka dari itu penulis ingin 

mengembangkan jurnal [6] yang mana pada pengembangan tersebut terdapat 

penambahan variabel dan parameter. Pada penambahan variabel nya terdapat 

penambahan variabel pra-kanker dan penambahan parameter nya yaitu 𝖺 (𝑎𝑙𝑓𝑎), 

didefinisikan laju individu laten menjadi individu pra-kanker. Didalam individu 

pra-kanker ini lah terdapat gejala tingkat dua dari masa laten (eksposed) yang 

mana pada masa pra-kanker ini dapat dinamakan juga dengan kondisi solar 

keratosis. Solar keratosis inilah akan menimbulkan bercak kasar dan bersisik 

dengan warna yang bervariasi di wajah dan tangan dikarenakan oleh paparan sinar 

matahari. Kemudian, penelitian ini dikuatkan dengan jurnal [3] yang menjelaskan 

dan memaparkan secara rinci perihal kanker kulit serta penelitian dari jurnal [5] 

yang membahas pemodelan SEIR secara bertahap. Selanjutnya, pada jurnal [1] 

juga menjelaskan perihal penambahan variabel Pra (P) pada model yang 

dibicarakan tersebut. Oleh karena itu, penulis tertarik untuk melakukan penelitian 

dalam pengembangan jurnal [6] yang berjudul “Kestabilan Model SEPIR Pada 

Penyakit Kanker Kulit Akibat Paparan Sinar Ultraviolet” 

1.2 Rumusan Masalah 

Dari uraian diatas tersebut, oleh sebab itu rumusan masalah pada penelitian 

ini ialah “Bagaimana Kestabilan Model SEPIR Pada Penyakit Kanker Kulit 

Akibat Paparan Sinar Ultraviolet serta bagaimana nilai 𝑅0 pada setiap nilai 

parameternya?”. 
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1.3 Batasan Masalah 

Dalam Laporan Tugas Akhir ini diperlukan batasan pembahasan agar tidak 

terjadi pembahasan secara luas. Adapun batasan masalah dalam laporan ini yaitu: 

1. Data yang digunakan merupakan data penyakit kanker kulit di Sulawesi 

Selatan pada jurnal Syafruddin Side, dkk yang berjudul Model 

Matematika SEIR Pada Penyakit Kanker Kulit Akibat Paparan Sinar 

Ultraviolet. 

2. Pada model SEPIR ini, ditambahkan Pra gejala (P) yang disebut dengan 

masa Solar Keratosis, ditandai dengan bercak kasar dan bersisik dengan 

warna yang bervariasi. 

1.4 Tujuan Masalah 

Berdasarkan rumusan masalah tersebut maka terdapat tujuan masalah yang 

akan diuraikan yaitu : 

1. Untuk mengetahui kestabilan model SEPIR pada penyakit kanker kulit 

akibat paparan sinar ultraviolet. 

2. Untuk mengetahui nilai 𝑅0 pada setiap nilai parameternya. 

1.5 Manfaat Penelitian 

Manfaatnya yakni, mengetahui prediksi peningkatan atau tidak wabah itu 

dalam suatu populasi tersebut dengan melihat nilai bilangan reproduksi dasar (𝑅0) 

pada setiap parameternya serta untuk mengetahui kestabilan laju kesembuhan dari 

model SEPIR pada penyakit tersebut. 

1.6 Sistematika Penelitian 

Sistematika penulisan laporan Tugas Akhir ini terdiri dari pokok-pokok 

permasalahan yang diuraikan menjadi beberapa bagian yaitu: 

BAB I PENDAHULUAN 

Berisi latar belakang untuk menganalisis judul yang akan dipilih, 

rumusan masalah, tujuan masalah, manfaat masalah serta sistematika 

penelitian. 

BAB II LANDASAN TEORI 

Berisikan teori yang menjadi pondasi dalam masalah ini, seperti definisi 

kulit, struktur kulit, definisi kanker kulit, klasifikasi kanker kulit, model 
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SEIR, model SEPIR, jenis kestabilan, bilangan reproduksi dasar serta 

penelitian terdahulu. 

BAB III METODE PENELITIAN 

Bab ini berisi tahapan-tahapan yang akan dilakukan penulis. 

BAB IV PEMBAHASAN 

Bab ini berisi tentang pemaparan setiap tahapan pada metode penelitian 

untuk mendapatkan hasil seperti pada rumusan masalah. 

BAB V PENUTUP 

Bab ini berisi kesimpulan dan saran dari hasil penelitian yang dilakukan 

oleh penulis. 
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BAB II 

LANDASAN TEORI 

 
2.1 Definisi Kulit 

Kulit ialah organ tubuh yang paling luas di tubuh manusia. Kulit juga 

mempunyai fungsi yang sangat penting, salah satunya yaitu sebagai lapisan 

pelindung bagi tubuh,membantu meregulasi suhu tubuh, menghasilkan vitamin D 

kemudian juga sebagai indera perasa, dan lainnya yang sangat penting yaitu 

sebagai peran penting dalam interaksi sosial di masyarakat [7]. Kulit juga salah 

satu organ tubuh paling luar yang akan membantu melindungi tubuh manusia dari 

lingkungan sekitar. Kulit sendiri juga tersusun dari jutaan sel pada umumnya, 

yang pada normalnya sel-sel yang ada di dalam tubuh akan membelah lebih cepat 

pada masa pertumbuhan atau perkembangan sedangkan pada masa dewasa, sel-sel 

akan lebih banyak membelah untuk menggantikan sel-sel yang mati agar dapat 

menyusun kembali kerusakkan jaringan [3]. 

Struktur Anatomi Kulit Secara Histopatologik 

1. Lapisan kulit manusia terluar yang terdiri berdasarkan jutaan sel kulit yang 

disebut dengan Lapisan epidermis atau kutikel. 

2. Lapisan kulit diantara epidermis dan hipodermis yang terdiri dari jaringan ikat 

yang padat dan melindungi tubuh dari tekanan dan ketegangan disebut juga 

dengan Lapisan dermis (korium, kutis vera, true skin). 

3. Lapisan kulit terdalam atau disebut dengan hipodermis atau lapisan subkutan 

atau subkutis. 

4. Adapun bagian dari lapisan epidermis yaitu stratum korneum, stratum lusidum, 

stratum granulosum, stratum spinosum, dan stratum basale. 

5. Lapisan dermis juga terdiri dari lapisan elastik dan fibrosa padat dengan 

elemen-eleman selular dan folike rambut. 

6. Kemudian, pada lapisan subkutis juga terdapat jaringan ikat longgar berisi 

jaringan ikat longgar berisi sel lemak didalamnya [3]. 
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2.2 Definisi Kanker Kulit 

Kanker kulit ialah sesuatu penyakit yang terjadi karena adanya perubahan 

sifat dari penyusun sel kulit normal menjadi sel kulit tidak normal, yang mana sel 

tersebut akan membelah menjadi bentuk yang tidak normal secara tidak 

terkondisikan sebab dari kerusakan DNA [6]. 

Epidemiologi Kanker Kulit 

Kanker kulit terdiri dari tiga macam yaitu karsinoma sel basal, karsinoma 

sel skuamosa dan melanoma maligna. Kasus insiden kematian akiibat Melanoma 

Maligna cenderung lebih tinggi yaitu sebesar 75% kematian. Negara yang 

memiliki insiden kanker kulit tertinggi yaitu di Negara Australia bahkan negara 

Australia memiliki insiden empat kali lipat lebih tinggi dibandingkan Amerika 

Serikat, Inggris dan Kanada. Dan Melanoma Maligna ini juga menyerang umur 

15-44 tahun di Negara Australia dan ini merupakan insiden tertinggi untuk jenis 

kanker kulit yang ada [3]. 

Etiologi Kanker Kulit 

Resiko potensial yang akan dimiliki oleh kanker kulit yaitu adanya 

paparan radiasi sinar matahari secara berlebihan (ultraviolet A ataupun B), 

kemudian adanya luka yang tidak kunjung sembuh yang mana salah satunya luka 

bakar. Luka bakar ini bisa berkembang menjadi Marjolin‟s Ulcer yang akan 

berkemabng menjadi Karsinoma Sel Skuamosa. Selanjutnya, disebabkan oleh 

gen, serta adanya ditemukan tahu lalat yang berukuran tidak normal yaitu lebih 

besar dari 20 mm yang akan dapat beresiko menjadi kanker. 

Klasifikasi Kanker Kulit 

Adapun beberapa klasifikasi kanker kulit sebagai berikut. 

1. Karsinoma Sel Basal atau disebut juga dengan Basalioma merupakan jenis 

kanker kulit terbanyak, jarang,menyebar tetapi tetap berpeluang menjadi ganas 

sebab dapat mengrusak jaringan sekitar. Jenis ini muncul karena paparan 

cahaya matahari. Biasanya terdapat di bagian muka. Jenis ini jarang 

menyebabkan kematian karena mudah diterapi melalui pembedahan dan 

radiasi. 
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2. Karsinoma Sel Skuamosa,berasal dari sel skuamosa yang ada di lapisan 

epidermis kulit. Jenis ini sering menyebar tetapi dengan tingkat penyebaran 

yang tidak terlalu tinggi kecuali pada bagian telinga, bibir. 

3. Melanoma Maligna. Jenis ini merupakan tumor yang berasal dari melanosit. 

Jenis ini sangat ganas dan beresiko menyebar dengan tingkat yang sangat 

tinggi [3]. 

2.3 Model Epidemik Susceptible Infected Recovery (SIR) 

Beberapa model matematika untuk memodelkan penyebaran penyakit 

antara lain : Model SIR, SIS, SEIR, SIAR. Dari model-model tersebut dapat 

dibuat persamaan-persamaan yang dapat mendeskripsikan keadaan-keadaan dari 

suatu penyebaran penyakit menular atau mewabah yang sedang dibicarakan. Dan 

salah satunya yaitu model SIR, yang merupakan model matematika untuk 

memodelkan penyebaran penyakit, bisa menggambarkan kondisi tersebut. 

Di bawah I ni akan diberikan contoh model SIR yang tidak menimbulkan 

kematian seperti jurnal yang dibahas Husni Tamrin dkk tentang model SIR 

penyakit tidak fatal, yang diasumsikan memiliki jumlah tetap dan dalam satu 

periode, dalam populasi terjadi proses kelahiran dan kematian, dengan laju 

kelahiran sama dengan laju kematian. Pada model ini diasumsikan bahwa individu 

yang lahir masuk ke kelas susceptible dan jumlah populasi konstan dengan S 

adalah proporsi individu Susceptible, I adalah proporsi individu Infected dan R 

adalah proporsi individu Recovered. Sehingga jumlah proporsi 𝑆 + 𝐼 + 𝑅 = 1. 

Asumsi-asumsi pada model: 

1. Populasi tertutup (tidak ada proses migrasi). 

2. Dalam populasi terjadi proses kelahiran dan kematian dengan laju kelahiran 

dan kematian sama, dan dinyatakan dengan 𝜇 > 0 . 

3. Penyakit dapat disembuhkan. 

4. Setiap individu yang belum terserang penyakit masuk ke subpopulasi 

susceptible (rentan terserang). 

5. Laju penularan penyakit dari susceptible menjadi infected adalah konstan, dan 

dinyatakan dengan 𝛽 > 0. 
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6. Laju kesembuhan penyakit dari Infected menjadi recovered adalah konstan, 

dan dinyatakan dengan 𝖺> 0. 

7. Individu yang sembuh mempunyai kekebalan tubuh (imunitas). 

Berdasarkan asumsi-asumsi di atas, maka didapat diagram alir model SIR 

seperti gambar di bawah ini [8]. 

 

𝜇 𝛽 𝖺 

 

𝜇 𝜇 𝜇 

Gambar 2.1 Skema Model Matematika SIR 

 

2.4 Model Epidemik Susceptible Exposed Infected Recovery (SEIR) 

Dalam dewasa ini, beberapa penyakit mengalami beberapa fase, salah 

satunya fase laten atau terbuka, fase ini dapat dikatakan bahwasannya individu 

akan dikatakan mengalami infeksi tetapi tidak menularkan penyakit tersebut. 

Sebagai contoh, penyakit campak. Penyakit campak memiliki suatu jangka waktu 

untuk dikatakan terkena penyakit tersebut yaitu dalam jangka waktu 7-8 hari, 

tetapi dalam jangka tersebut, virus terus berkembang biak di dalam tubuh. Dalam 

waktu ini lah , individu tersebut akan merasakan batuk dan demam ringan sebagai 

salah satu bentuk awal virus berkembang dan indivu dapat dikatakan terinfeksi 

dan menular. Oleh karena itulah diperlukan gambaran situasi perkembangan yang 

terjadi pada penyakit tersebut, yakni dengan menambahkan masa laten atau 

terpapar penyakit yang diperbincangkan tersebut. Pada bagian inilah, model SEIR 

akan digambarkan dengan termasuk kelahiran dan kematiannya didalam model 

tersebut kedalam persamaan diferensial sebagai berikut [9]. 

 
 

 
 

 

 

Gambar 2.2 Skema dari Model SEIR 

Kelahiran 

I E R S 

R 
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2.5 Model Matematika Susceceptible Infectious Viruses Pracancerous 

Cancerous (SIVPC) 

Dalam Model ini terdapat lima sub populasi pada penyakit yang dibicarakan 

yaitu penyakit kanker serviks. Pada model ini terdapat subpopulasi sel rentan 

(Susceceptible), subpopulasi sel terinfeksi (Infectious), subpopulasi vrius kanker 

serviks (Viruses), subpopulasi pra-kanker (Pracancerous),dan subpulasi kanker 

(Cancerous). Berikut skema model matematika SIVPC pada penyakit kanker 

serviks 

𝑑4𝑉 
 
 
 

 
 

𝑎1𝐼 

  
 

𝑎2𝑝 

  
 

𝑎3𝐶 

 

 
I 

𝜃1𝑃2 

𝛿𝐼 𝐾2 + 𝑃2 

P C 

 
 
 

𝑟𝑆 (1 − 
𝑆+1

) 
𝑁 

𝑑1𝐼 𝑑2𝑃 𝑑3𝐶 

Gambar 2. 3 Skema Model Matematika SIVPC Pada Penyakit Kanker Serviks 

 

2.6 Jenis Kestabilan 

Dalam menentukan stabilitas dari titik kritis (0,0) dari sistem linier maupun 

sistem non-linier dapat dilihat dari ketentuan-ketentuan dibawah ini. 

1. Jika kedua akar persamaan karakteristiknya real, negatif atau kompleks 

sekawan maka titik kritis (0,0) nya stabil asimtotik. 

2. Kemudian, jika akar persamaan karakteristik keduanya imajiner maka stabil 

pada sistem linier tetapi bukan titik stabil pada non-linier. 

3. Selanjutnya, jika akar-akar salah satu ada yang real dan positif atau akar 

sekawan dengan real positif maka tidak stabil pada sistem tersebut [6]. 

Adapun Teorema yang memperkuat ketentuan diatas yaitu sebagai berikut: 
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Teorema 2.1 

a. Jika semua nilai eigen dari matriks Jacobian 𝐽(𝑓(𝑥)) mempunyai bagian real 

negative, maka titik ekuilibrium stabil asimtotik. 

b. Jika terdapat nilai eigen dari matriks Jacobian 𝐽(𝑓(𝑥)) mempunyai bagian real 

positif, maka titik ekuilibrium tidak stabil [10]. 

2.7 Bilangan Reproduksi Dasar 

Bilangan reproduksi dasar (𝑅0) yaitu jumlah rata-rata individu yang 

terinfeksi yang mana disebabkan oleh satu individu terinfeksi selama masa 

infeksinya dalam keseluruhan populasi rentan. Adapun beberapa ketentuan dalam 

bilangan reproduksi dasar ini yaitu, jika 𝑅0 < 1 dapat diartikan bahwasanya 

penyakit akan menghilang. Kemudian, jika 𝑅0 > 1,maka penyakit akan 

meningkat menjadi wabah, jika 𝑅0 = 1 maka penyakit akan menetap (endemis) 

[9]. Adapun Teorema yang memperkuat ketentuan diatas yaitu sebagai berikut: 

Teorema 2.2 

a. Jika 𝑅0 < 1 maka titik kesetimbangan bebas penyakit 𝐸0 stabil asimtotik 

dengan artian penyakit akan menghilang. 

b. Jika 𝑅0 > 1 maka titik kesetimbangan endemik penyakit 𝐸𝗌 stabil asimtotik 

dengan artian penyakit tersebut akan mewabah [11]. 
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BAB III 

METODE PENELITIAN 

 
3.1 Metode Penelitian 

Bagian ini memuat tahapan-tahapan untuk penelitian ini. Berikut  adalah 

tahapan yang dilakukan pada penelitian: 

1. Pertimbangkan kembali model pada jurnal Syafruddin Side, dkk [6] yang akan 

dikembangkan. Adapun model dari jurnal [5] sebagai berikut. 

𝑑𝑆 
= 𝜇

 
 

𝑁 − 𝜇 𝑆 − 𝛽𝑆, 
𝑑𝑡 1 2 

 

𝑑𝐸 = 𝛽𝑆 − 𝜇 
 

𝐸 − 𝛾𝐸, 
𝑑𝑡 

 
𝑑𝐼 = 𝛾𝐸 − 𝜇 

 

2 
 
 
𝐼 − 휀𝐼, 

𝑑𝑡 

 
𝑑𝑅 = 휀𝐼 − 𝜇 

 

2 
 
 
𝑅, 

𝑑𝑡 2 

dengan 𝑁(𝑡) = 𝑆(𝑡) + 𝐸(𝑡) + 𝐼(𝑡) + 𝑅(𝑡) 

2. Tentukan asumsi dan definisikan parameter yang akan ditambahkan atau 

dikembangkan pada model [6]   pada penyakit kanker kulit yaitu Pra Kanker 

(P), dan parameternya 𝛼 . 

3. Analisis model SEPIR dengan langkah sebagai berikut. 

a) Tentukan titik ekuilibrium/titik kesetimbangan dari model yang didapat. 

b) Analisis hasil kestabilan titik ekuilibrium/titik kesetimbangan tersebut. 

c) Tentukan bilangan reproduksi dasar (𝑅0) 

4. Simulasi model SEPIR menggunakan software Maple18 

5. Kesimpulan 
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BAB V 

PENUTUP 

 
5.1 Kesimpulan 

Berdasarkan pembahasan yang telah dilakukan, maka dapat disimpulkan 

sebagai berikut: 

1. Dalam model SEPIR pada kanker kulit akibat paparan sinar ultraviolet ini 

memiliki dua titik ekuilibrium yaitu titik ekuilibrium bebas penyakit 𝐸0 dan 

titik ekuilibrium endemik penyakit 𝐸𝗌. Kemudian untuk kestabilan pada 

titik ekuilibrium bebas penyakit 𝐸0 stabil asimtotik dan titik ekuilibrium 

endemik penyakit 𝐸𝗌 stabil asimtotik pula. 

2. Adapun nilai 𝑅0 di setiap parameternya pada keadaan bebas penyakit 𝐸0 

stabil asimtotik jika 𝑅0 < 1 sedangkan untuk titik kesetimbangan endemik 

penyakit 𝐸𝗌 stabil asimtotik jika 𝑅0 > 1, dapat dinyatakan bahwasannya 

semakin besar laju kesembuhan 휀 pada setiap individu yang terinfeksi maka 

pada kelas recovered semakin meningkat karena adanya pengobatan yang 

dilakukan dan sebaliknya pada kelas infected akan mengalami penurunan. 

 
5.2 Saran 

Bagi penulis selanjutnya disarankan untuk menggunakan model SEPIR ini 

pada penyakit lain nya bertujuan untuk mengembangkan model yang sudah 

disajikan oleh penulis. Kemudian, penulis selanjutnya dapat menambahkan 

variabel atau parameter baru dari model SEPIR ini jika dimungkinkan. 
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LAMPIRAN 
 

 

Lampiran 1 Analisis Parameter Dengan 𝗌 = 𝟎. 𝟏 
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Lampiran 2 Analisis Parameter Dengan 𝗌 = 𝟎. 𝟓 
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Lampiran 3 Analisis Parameter Dengan 𝗌 = 𝟎. 𝟗 
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Lampiran 4 Analisis Parameter Dengan 𝗌 = 𝟎. 𝟕 
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