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Abstrak– Covid-19 adalah virus baru yang muncul pada akhir tahun 2019 di kota Wuhan, Tiongkok. Virus ini terus 
berkembang hingga menyebar ke berbagai negara di dunia. Akibatnya banyak sekali terjadi penumpukan pasien Covid-19 

pada setiap rumah sakit disetiap negara yang terdampak Covid-19. Pasien Covid-19 yang mendapatkan perawatan di rumah 

sakit memiliki kondisi dan tingkat keparahan yang berbeda-beda, hal ini tentu mempengaruhi mekanisme penanganan pasien 

yang berbeda-beda. Oleh karena itu diperlukannya dukungan teknologi guna membantu mengklasifikasikan pada penanganan 
pasien agar dapat dikonsentrasikan kepada pasien yang dapat ditangani dengan penanganan isoman atau harus dirujuk 

kerumah sakit. Penelitian dilakukan untuk membangun model berdasarkan dataset pasien yang terinfeksi Covid-19 dengan 

algoritma Naive Bayes Classifier. Model yang dibangun dapat memprediksi status penanganan pasien berdasarkan usia dan 

jenis kelamin yang memiliki kemungkinan tertinggi untuk ditangani dengan cara isoman atau harus dirujuk kerumah sakit. 
Data yang digunakan diaplikasikan menggunakan Rapidminer dengan validasi yang digunakan adalah spilt validation serta 

ratio data training 70% dan data uji 30%.  Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa klasifikasi menggunakan algoritma Naive 

Bayes Classifier memiliki tingkat akurasi yang tinggi dalam melakukan klasifikasi data status pasien yaitu 83,33 %. 

Kata Kunci: Covid-19; Klasifikasi; Naive Bayes Classifier; Pandemi; Prediksi 

Abstract–Covid-19 is a new virus that emerged at the end of 2019 in Wuhan city, China.  This virus continues to grow until 

it spreads to various countries in the world.  As a result, there has been a large accumulation of Covid-19 patients in every 

hospital in every country affected by Covid-19.  Covid-19 patients receiving treatment in hospitals have different conditions 

and severity, this of course affects the different mechanism for handling patients.  Therefore, technological support is needed 
to help classify the treatment of patients so that they can be concentrated on patients who can be treated with isoman 

treatment or must be referred to hospital.  This research was conducted to build a model based on a dataset of patients 

infected with Covid-19 using the Naive Bayes Classifier algorithm.  The model built can predict the treatment status of 

patients based on age and gender who have the highest probability of being treated in an isoman way or having to be referred 
to hosspital. Data used is applied using Rapidminer with validation used is spill validation with the ratio of training data is 

70% and test data is 30%.  The results of this research indicate classification using the Naive Bayes Classifier algorithm has a 

high level of accuracy in classifying patient status data, rately 83.33%. 
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1. PENDAHULUAN 

Covid-19 adalah virus baru yang muncul di akhir tahun 2019 di kota Wuhan,Tiongkok. Virus ini terus 

berkembang hingga menyebar ke seluruh dunia pada tahun 2020 [1][2][3][4]. World Health Organization 

(WHO) menginformasikan bahwa Covid-19 sebagai pandemi pada 11 Maret 2020 [5][6]. Virus  ini 

menyebabkan infeksi pada paru-paru yang berdampak fatal berupa kematian [1][7][8][9][10]. Virus ini dapat 

diderita oleh siapa saja. Mulai dari balita, sampai lansia sekalipun. Namun kebanyakan dari kasus meninggal 

dunia yang diakibatkan oleh virus  ini terjadi pada rentang usia lansia dan mengidap penyakit kronis bawaan 

[7][8]. 

Indonesia pertamakali mengonfirmasi kasus virus Covid-19 pada Senin, 2 Maret 2020 lalu [10][11][12].. 

Virus ini tentunya berdampak pada lumpuhnya berbagai kegiatan rutin yang biasa dilakuakan, baik dari segi 

sosial sampai kepada perekonomian [13][14]. Sehingga berbagai cara untuk melakukan pencegahan 

penyebaranpun dilakukan mulai dari Pemberlakuan Pembatasan Kegiatan Masyarakat (PPKM), menjaga jarak 

fisik, memakai masker, serta menerapkan pola hidup yang sehat [4][7][13][14]. Bulan september 2021 kematian 

yang diakibatkan oleh virus Covid-19 di Indonesia terus mengalami peningkatan, dengan korban meninggal 

138.116 orang. Dengan total keseluruhan kasus Covid-19 mencapai 15 juta kasus, dengan 3,99 juta orang 

sembuh pada saat  jurnal ini ditulis [15]. Hal ini terjadi karena minimnya masyarakat yang mematuhi berbagai 

himbauan yang dilakukan pemerintah untuk menghentikan penyebaran virus Covid-19 ini [3]. 

Riau merupakan Provinsi di Indonesia yang masuk kedalam 10 daerah dengan kasus Covid-19 yang 

tertinggi. Dimana Riau berada di urutan ke-7 dengan total positif sebesar 62.280 jiwa dan yang meninggal 

mencapai 948 jiwa [16]. Melihat hal ini tentu perlu kita perhatikan lebih detail lagi bagaimana kondisi 

kota/kabupaten di Provinsi Riau itu sendiri. Salah satu daerah yang masuk dalam urutan kota/kabupaten dengan 

penyebaran Covid-19 tertinggi di Provinsi Riau adalah Kabupaten Rokan Hillir. Dimana Kabupaten Rokan Hillir 

menempati no 11 penyebaran kasus Covid-19 tertinggi di Provinsi Riau [17]. 
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Banyaknya pasien yang sedang berada di rumah sakit maupun di puskesmas serta kapasitas tenaga medis 

menjadi sebuah masalah yang harus dihadapi disetiap daerah [1][9][10][18]. Pasien dengan kegawatan tinggi   

tentu harus ditangani sebagai prioritas jika dibandingkan dengan pasien yang memiliki gelaja sedang atau  tanpa  

gejala [1][19]. Tenaga medis membutuhkan bantuan untuk melakukan  klasifikasi terhadap status pasien 

berdasarkan data-data pasien yang dapat dilakukan  secara otomatis guna mengurangi kelelahan para tenaga 

medis yang harus terus bertugas untuk meminimalisir resiko keterlambatan penanganan terhadap pasien [20]. 

Maka dibutuhkan sebuah solusi teknologi berbasis data yang mampu secara otomatis sehingga dapat membantu 

mengklasifikasikan status penanganan berdasarkan data-data pasien. 

Data mining adalah proses yang dilakukan untuk mencari sebuah hubungan, pola, hingga kecenderungan 

guna melakukan pemeriksaan pada sekempukan besar data yang akan digunakan [21].  Metode pada data mining 

sangat beragam antara lain Classiffication, Estimation, Clustering, Association dan Prediction. Algoritma Naive 

Bayes Classifier (NBC) adalah metode klasifikasi yang menggunakan probabilitas dan statistik, berdasarkan 

pengalama;n di masa sebelumnya yang dapat dijadikan sebagai acuan prediksi peluang atau hal yang dapat 

dilakukan untuk masa depan [22]. karena itu NBC telah berhasil diterapkan dalam banyak tugas klasifikasi 

berbasis probabilitas bersyarat pada populasi data [23]. 

NBC pernah digunakan pada penelitian terdahulu untuk Prediksi Status Pasien Covid-19 di Indonesia 

menjadi 3 Klasifikasi, dengan hasil yang diukur dalam nilai presisi, recall, dan akurasi, berturut-turut nilainya 

92%, 88.72%, dan 96.67% [1]. Penelitian lainnya pernah dilakukan untuk mengklasifikasikan tingkat 

kemungkinan obesitas Mahasiswa pada jurusan Sistem Informasi, dengan hasil mendapatkan akurasi sebesar 

66,6 7% yaitu 16 resonden berpotensi mengalami obesitas dan 69 responden memiliki gizi normal [24]. Menurut 

Harun & Ananda  (2021) pada penelitiannya menyatakan perbandingan algoritma NBC dengan Decission Tree 

untuk membandingkan hasil akurasi dari sentimen opini masyarakat terkait dengan vaksinasi, dengan hasil NBC 

memiliki nilai akurasi sebesar 100 % sedangkan Decission Tree memiliki nilai 5,39 % sehingga dapat 

disimpulkan bahwa algoritma NBC menjadi algoritma yang rekomendasikan [25]. Menurut Subawa (2019) pada 

penelitiannya untuk melakukan prediksi kelulusan mahasiswa dengan algoritma NBC didapatkan nilai akurasi 

tertinggi yaitu 80.96% dengan presisi sebesar 80.2% dan recall sebesar 80.3% [26]. Menurut Rizal & Lutfi 

(2018) pada penelitiannya juga melakukan penerapan algoritma NBC didalam prediksi penerimaan siswa baru 

dengan hasil yang ditunjukkan pada nilai akurasi sebesar 86.22%, ini menunjukkan bahwa algoritma NBC 

sangat cocok diterapkan didalam penelitiannya [27]. 

Berdasarkan penelitian sebelumnya, maka diterapkanlah teknik data mining untuk mengklasifikasikan 

dataset Covid-19 menggunakan Algoritma NBC didalam memeprediksi status penanganan pasien Covid-19 di 

Puskesmas Kecamatan Pujud, Provinsi Riau. Bertujuan memberikan solusi untuk mengklasifikasikan status 

penangangan pasien Covid-19 secara otomatis berdasarkan gejala yang dialami pasien. 

2. METODOLOGI PENELITIAN 

2.1 TahapanPenelitian 

Metodologi penelitian adalah langkah-langkah yang akan dilakukan dalam penelitian ini.  Struktur metodologi 

penelitian tertera pada gambar 1. 

Mulai

Pengumpulan Data

Pre-processing Data

Data Testing Split DataData Training 

Hasil dan Analisis

Naïve Bayes

Classifier

Selesai

 

Gambar 1. Metodologi Penelitian 
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Pada tahapan ini dilakukan pengumpulan data di Puskesmas Kecamatan Pujud, Provinsi Riau dengan 

menggunakan data pasien Covid-19 Kecamatan Pujud, Provinsi selama 2 bulan yaitu sejak bulan juli hingga 

bulan agustus 2021 dengan data sebanyak 104 data pasien. Data tersebut kemudian dilakukan prepocessing data 

sehingga menjadi 100 data pasien. Kemudian dilakukan proses klasifikasi dengan menggunakan algoritma NBC. 

Tahapan teakhir adalah menentukan hasil prediksi dari klasifikasi yang dilakukan. 

2.2 Klasifikasi 

Klasifikasi adalah proses yang dilakukan untuk melakukan pencarian atau pengelompokan pada obyek atau 

benda yang tidak terstruktur yang kemudian akan digolongkan kedalam bagian-bagian dengan ciri yang sama 

[22][28]. 

2.3  Naïve Bayes Classifier (NBC) 

NBC adalah klasifikasi dengan probabilitas sederhana yang didasarkan pada teorema bayes. Teorema bayes 

memiliki tambahan kata yaitu “Naïve” dengan makna setiap atribut atau variable bersifat independent (bebas). 

Proses pada algoritma NBC dapat diasumsikan dengan ada atau tidaknya suatu fitur di sebuah kelas tidak 

berhubungan dan dikelas yang berhubungan [29][30][31]. Keuntungan penerapan algoritma NBC salah satunya 

adalah  tidak perlu menggunakan data yang besar untuk dijadikan sebagai data latih didalam menemukanan 

parameter yag dibutuhkan untuk melakukan klasifikasi [30][31]. Bentuk umum algoritma NBC dapat dilihat 

pada persamaan 1. 

(H|X) = 
𝑃(𝑋|𝐻)𝑃(𝐻)

𝑃(𝑋)
 …....................................................... (1) 

Keterangan :  

X  = Data dengan class yang belum diketahui 

H  = Hipotesis data X merupakan suatu class spesifik  

P(H|X)  = Probabilitas hipotesis H berdasarkan kondisi x (posteriori prob.)  

P(H)  = Probabilitas hipotesis H (prior prob.)  

P(X|H)  = Probabilitas X berdasarkan kondisi tersebut  

P(X)  = Probabilitas dari X 

2.4 Split Validation  

Split Validation merupakan teknik yang digunakan untuk melakukan pembagian data menjadi dua bagian, yaitu 

data training dan data testing yang sudah ditetapkan ratio pembagiannya. Dengan teknik ini maka akan dilakukan 

sebuah percobaan dengan data training yang sudah ditetapkan ratio percobaannya, kemudian sisa datanya akan 

dijadikan sebagai data pengujian kebenaran atau akurasi hasil pembelajaran. Penelitian ini menggunakan rati 

70% dan 30%. [32][33].  

2.5 Covid-19 

Covid-19 adalah penyakit menular yang menyerang orang pernapasan manusia [1][2]. Virus ini  mengakibatkan 

infeksi pada paru-paru yang berakibat fatal berupa kematian [9][10]. Penyebaran virus ini tidak dibatasi oleh 

faktor usia, karena virus ini menyerang seluruh lapisan mulai dari balita bahkan sampai pada kategori lansia 

[7][8]. Pada akhir 2019 virus ini ditemukan di Kota Wuhan, China. Yang kemudian menyebar keseluruh dunia 

dan menjadi masalah yang sangat serius  [3][4]. 

3. HASIL DAN PEMBAHASAN 

Pengujian dilakukan dengan tujuan untuk mengetahui keberhasilan dalam klasifikasi status penanganan pasien 

Covid-19. Sekenario uji coba dilakukan dengan jumlah data sebanyak 100 data. Pengujian dilakukan dengan 

cara memisahkan data menjadi dua bagian yaitu 70% atau 70 data digunakan sebagai data latih dan 30% atau 30 

data digunakan sebagai data uji. Data latih akan digunakan sebagai data rujukan klasifikasi yang sesuai, 

sedangkan data uji coba digunakan untuk menguji ketepatan dalam melakukan klasifikasi status pasien covid-19. 

Hasil klasifikasi tersebut akan dicatat dan dibandingkan dengan klasifikasi yang sebenarnya. Dari hasil 

klasifikasi ini akan dihitung hasil akurasinya. 

3.1 Pengumpulan dan Preprocessing Data 

Penelitian ini mengambil data langsung dari Puskesmas Kecamatan Pujud, Provinsi Riau. Data yang diambil 

berupa data pasien Covid-19 pada 2 bulan yaitu sejak bulan juli hingga agustus 2021. Data yang diperoleh pada 

pengumpulan ada sebanyak 104  data. Atribut yang terdapat pada data antara lain Jenis Kelamin, Umur, Alamat 

atau Kecamatan, Paskes, Hasil Pemeriksaan, dan Penanganan pasien yang terbukti berstatus positif Covid-19. 

Pada tahap preprocessing data,akan  dilakukan tahap cleaning data terhadap data-data di tiap atribut karena 
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memiliki noise. Data yang digunakan setelah  proses prepocessing ini menjadi 100 data. Data hasil cleaning 

dapat dilihat pada Tabel 1. 

Tabel 1. Data Covid-19 Hasil Cleaning 

Id 
Usia 

(Tahun) 

Jenis 

Kelamin 

Alamat 

(Kecamatan)  

Keterangan 

Faskes 

Hasil 

Pemeriksaan 

Jenis 

Penanganan 

(Kelas) 

1 
58 Laki-laki 

Kec. Pujud 
Puskesmas 

Pujud 
Positif 

Rumah Sakit 

2 
20 Perempuan 

Kec. Pujud 
Puskesmas 

Pujud 
Positif 

Rumah Sakit 

3 
34 Perempuan 

Kec. Pujud 
Puskesmas 

Pujud 
Positif 

Isoman 

4 
40 Laki-laki 

Kec. Pujud 
Puskesmas 

Pujud 
Positif 

Isoman 

5 
51 Perempuan 

Kec. Pujud 
Puskesmas 

Pujud 
Positif 

Rumah Sakit 

6 
46 Laki-laki 

Kec. Pujud 
Puskesmas 

Pujud 
Positif 

Rumah Sakit 

7 
90 Perempuan 

Kec. Pujud 
Puskesmas 

Pujud 
Positif 

Isoman 

8 
36 Perempuan 

Kec. Pujud 
Puskesmas 

Pujud 
Positif 

Isoman 

9 
33 Laki-laki 

Kec. Pujud 
Puskesmas 

Pujud 
Positif 

Rumah Sakit 

10 
23 Laki-laki 

Kec. Pujud 
Puskesmas 

Pujud 
Positif 

Isoman 

... ... ... ... ... ... ... 

100 
64 Laki-laki 

Kec. Pujud 
Puskesmas 

Pujud 
Positif 

Rumah Sakit 

3.2 Pengumpulan dan Preprocessing Data 

Berdasarkan data diatas akan dilakuakan pengujian data 30 data yang akan diaplikasikan menggunakan tools 

Rapidminer sehingga hasil dari klasifikasi sataus penanganan pasien Covid-19 dapaat dilihat pada Tabel 2. 

Tabel 2. Data Hasil Uji Menggunakan Rapidminer 

N

o 
id 

Jenis 

Penangana

n 

Predictio

n 

confidenc

e rumah 

sakit 

confidenc

e isoman 

usi

a 

Jenis 

kelamin 
Alamat 

Keteranga

n 
Hasil  

1 
1

3 
Isoman Isoman 0,249 0,751 51 

Perempua

n 

Kec. 

Pujud 

Puskesma

s Pujud 

Positi

f 

2 
1

4 
Isoman Isoman 0,162 0,838 39 Laki-laki 

Kec. 

Pujud 

Puskesma

s Pujud 

Positi

f 

3 
1

8 
Isoman Isoman 0,115 0,885 23 Laki-laki 

Kec. 

Pujud 

Puskesma

s Pujud 

Positi

f 

4 
1

9 
Isoman Isoman 0,116 0,884 25 Laki-laki 

Kec. 

Pujud 

Puskesma

s Pujud 

Positi

f 

5 
2

2 
Isoman Isoman 0,110 0,890 25 Laki-laki 

Kec. 

Pujud 

Puskesma

s Pujud 

Positi

f 

6 
2

4 
Isoman Isoman 0,119 0,881 25 

Perempua

n 

Kec. 

Pujud 

Puskesma

s Pujud 

Positi

f 

7 
3

2 
Isoman Isoman 0,158 0,842 47 Laki-laki 

Kec. 

Pujud 

Puskesma

s Pujud 

Positi

f 

... ... ... ... ... ... ... ... ... ... ... 

30 
9

8 
Isoman Isoman 0,178 0,822 37 Laki-Laki 

Kec. 

Pujud 

Puskesma

s Pujud 

Positi

f 

Pada tabel 2, ditampilkan hasil prediksi dan juga nilai confident dengan nilai probabilitas akhir yang 

sudah di normalisasi sehingga kita dapat melihat urutan nilai prediksi dari yang terbesar hingga yang terkecil . 

Stelah sudah diketahui hasil prediksi yang dilakukan maka langkah selanjutnya adalah mencari seberapa besar 

nilai keberhasilan didalam melakukan prediksi status penanganan pasien Covid-19 menggunakan algoritma 
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NBC. Tingkat aku rasi diperoleh dengan cara membagi jumlah seluruh data yang bernilai benar dengan total data 

keseluruhan lalu dikalikan 100%. Maka tingkat akurasi dapat dilihat pada tabel 3. 

Tabel 3. Tingkat Akurasi 

NO Hail Pengujian Data Riil 

  Id 
Jenis 

penanganan 
Prediksi Usia 

Jenis 

Kelamin 
Id 

Jenis 

Penanganan 
Prediksi usia jenis kelamin 

1 68 
Rumah 

Sakit 
Isoman 73 Laki-laki 68 

Rumah 

Sakit 
Isoman 73 Laki-laki 

2 33 Isoman Isoman 64 Perempuan 33 Isoman Isoman 64 Perempuan 

3 94 Isoman Isoman 53 Laki-laki 94 Isoman Isoman 53 Laki-laki 

4 66 Isoman Isoman 62 Laki-laki 66 Isoman Isoman 62 Laki-laki 

5 13 Isoman Isoman 51 Laki-laki 13 Isoman Isoman 51 Laki-laki 

6 6 Isoman Isoman 46 Laki-laki 6 Isoman Isoman 46 Laki-laki 

7 63 Isoman Isoman 55 Perempuan 63 Isoman Isoman 55 Perempuan 

..... .... .... .... .... .... .... .... .... .... .... 

30 64 Isoman Isoman 19 Laki-laki 64 Isoman Isoman 19 Laki-laki 

Tingkat Akurasi Jumlah Data Benar/Jumlah Data 
(30/30*100% 

= 100% 

Melalui hasil akurasi yang diperoleh diatas, dengan 30 data uji, ternyata didapatkan bahwa 30 data 

tersebut memiliki kesamaan dengan data riil yang digunakan, dengan akurasi mencapai 100%. Dari hasil yang 

diperoleh maka algoritma NBC ternyata dapat dengan maksimal mampu melakukan prediksi status penanganan 

pasien Covid-19 dengan sangat baik. Selanjutnya hasil pengujian dinyatakan dalam nilai presisi, recall, dan 

akurasi. Pada RapidMiner terdapat operator untuk menampilkan hasil performa model yang dinyatakan dalam 

bentuk confussion matrix seperti pada tabel 4. 

Tabel 4. Confussion Matrix 

  true Rmah sakit true Isoman class precision 

pred Rumah Salit 0 0 0,00% 

pred Isoman 5 25 83,33% 

class recall 0,00% 100,00%   

acuracy : 83,33% 

Pada Tabel 4 Confussion matrix menunjukkan beberapa informasi penting, yaitu jumlah data uji riil dan 

jumlah data uji hasil prediksi setiap kelasnya, presisi, dan recall setiap kelas target. Confussion matrix 

menginformasikan banyaknya nilai yang  true positive, true negative, false positive, dan atau false negative dari 

data pengujian. 

Nilai presisi akan menunjukkan seberapa tepat prediksi untuk  mengenali data yang sesuai kelas aslinya, 

sedangkan nilai recall menunjukkan kemampuan classifier untuk menemukan kembali sebuah  informasi sesuai 

dengan kelas aslinya. Akurasi juga menunjukkan performa dari keseluruhan  model yang dibangun. Hasil dar i 

pengujian bentuk confussion matrix tiga kelas status pasien dapat dianalisis dalam bentuk rata-rata presisi, rata-

rata recall dan akurasi yang ditunjukkan pada Gambar 5. 

. 

Gambar 2. Peforma Hasil Pengujian 

4. KESIMPULAN 

Penelitian ini bertujuan untuk mengembangkan model Data Mining dalam memprediksi status penanganan 

pasien Covid-19 dengan menggunakan algoritma Naive Bayes Classifier (NBC). Model ini dibangun 
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menggunakan dataset pasien Covid-19 yang diperoleh dari Puskesmas Kecamatan Pujud, Provinsi Riau yang 

kemudian diimplementasikan menggunakan perangkat lunak RapidMiner. Hasil dari model Naive Bayes 

Classifier untuk prediksi status penanganan pasien Covid19 di puskesmas Kecamatan Pujud, Provinsi Riau 

memberi kanhasil yang diukur dalam nilai presisi, recall, dan akurasi, berturut-turut nilainya sebesar 83,33%, 

100%, dan 83,33%. Akurasi nilai yang tinggi menunjukkan bahwa kinerja algoritma NBC yang sangat baik 

didalam mengklasifikasikan status penanganan pasien, yaitu isoman dan rumah sakit. Dengan hasi lini, 

penelitian ini bermanfaat untuk dapat diterapkan pada keadaan nyata, agar dapat membantu tenaga medis 

menentukan setiap tindakan terhadap pasien Covid-19, apakah mendapatkan penanganan dengan isoman atau 

harus dirujuk kerumah sakit. 
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