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Abstrak 

 

Dalam dunia kesehatan, proses identifikasi keluhan pasien merupakan langkah awal 

yang sangat penting untuk menentukan perawatan yang sesuai. Keluhan pasien 

sangat perlu dipahami dengan cepat dan akurat untuk merekomendasikan dokter 

yang tepat. Sistem berbasis Intent Detection dapat membantu pengguna dalam 

mengidentifikasi gejala penyakit yang sedang dialami dan mendapatkan 

rekomendasi dokter yang tepat. Penelitian ini menerapkan model BioBert  

(Bidirectional Encoder Representations from Transformers for Biomedical Text 

Mining), sebuah model berbasis NLP (Natural Language Processing) yang 

dirancang untuk teks biomedis, guna meningkatkan akurasi terhadap intent keluhan 

pasien dalam memberikan rekomendasi dokter. Metode yang digunakan dalam 

penelitian ini mencakup pengumpulan data keluhan medis, pra-pemrosesan teks, 

implementasi model BioBert  untuk deteksi intent, serta evaluasi model berdasarkan 

metrik akurasi dan loss. Data yang digunakan berjumlah 1004 yang diperoleh dari 

platform digital. Pada proses awal pra-pemrosesan dilakukan pembersihan data 

yang meliputi tokenisasi, stopword removal, dan stemming guna menghilangkan 

kata-kata yang tidak diperlukan. Lalu, data kemudian dipetakan menjadi beberapa 

bagian untuk menentukan dokter yang sesuai. Sistem yang dibangun berupa Sistem 

rekomendasi dokter yang dapat mendeteksi intent dari keluhan penyakit yang 

dirasakan pengguna. 

Hasil penelitian menunjukkan bahwa model BioBert  mampu meningkatkan 

performa sistem dalam mengklasifikasikan keluhan medis. Model ini dapat 

memahami konteks bahasa medis dengan lebih baik, sehingga dapat mendeteksi 

dan mengelompokkan keluhan pasien dengan lebih akurat. Penggunaan model 

berbasis NLP ini juga memungkinkan pengolahan data dalam jumlah besar dengan 

efisiensi yang tinggi, sehingga sistem dapat terus diperbarui dan diperbaiki 

berdasarkan data baru yang masuk. Evaluasi terhadap sistem menunjukkan tingkat 

akurasi yang cukup tinggi dalam mendeteksi intent keluhan pasien, dengan hasil 

yang lebih baik dibandingkan model NLP standar lainnya. Hal ini menunjukkan 
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bahwa penerapan BioBert  dalam sistem deteksi intent berbasis teks memiliki 

potensi besar dalam dunia medis. 

Selain itu, penelitian ini juga menyoroti pentingnya kualitas data dalam 

meningkatkan performa model NLP. Proses pra-pemrosesan yang mencakup 

pembersihan data, normalisasi teks, dan penghapusan kata-kata yang tidak relevan 

terbukti berperan penting dalam meningkatkan akurasi deteksi intent. Dengan 

demikian, optimalisasi data input menjadi faktor kunci dalam keberhasilan 

implementasi sistem ini. Kedepannya, penelitian ini dapat diperluas dengan 

menambahkan lebih banyak data dari berbagai sumber, termasuk data keluhan 

pasien dari rumah sakit dan klinik, guna meningkatkan cakupan dan akurasi sistem. 

Selain itu, pengembangan fitur tambahan seperti dukungan multibahasa dan 

integrasi dengan rekam medis elektronik dapat lebih meningkatkan kegunaan 

sistem dalam lingkungan medis yang lebih luas. 

Implikasi dari penelitian ini sangat luas, terutama dalam konteks layanan kesehatan 

berbasis teknologi. Sistem yang dikembangkan dapat digunakan sebagai alat bantu 

bagi tenaga medis dalam menyaring keluhan pasien sebelum konsultasi langsung 

dilakukan. Dengan adanya sistem ini, pasien dapat lebih cepat mendapatkan 

rekomendasi dokter yang sesuai dengan kondisi mereka tanpa harus menunggu 

proses administrasi yang lama. Selain itu, sistem ini juga dapat membantu dalam 

mengurangi beban kerja tenaga medis dengan menyaring dan mengelompokkan 

keluhan secara otomatis sebelum dilakukan diagnosis lebih lanjut oleh dokter. 

Dengan demikian, efisiensi layanan kesehatan dapat meningkat, sementara waktu 

tunggu pasien dapat dikurangi secara signifikan. 

Secara keseluruhan, penelitian ini membuktikan bahwa penerapan teknologi NLP 

dalam bidang kesehatan memiliki dampak yang signifikan dalam meningkatkan 

akurasi deteksi intent keluhan pasien dengan nilai akurasi yang tinggi yaitu 94%. 

Dengan implementasi model BioBert , sistem dapat menjadi solusi inovatif dalam 

memberikan rekomendasi dokter secara cepat dan akurat. Pengembangan lebih 

lanjut terhadap sistem ini, baik dari segi data maupun fitur tambahan, dapat semakin 

memperkaya manfaatnya dalam dunia medis. Oleh karena itu, penelitian ini 
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menjadi langkah awal yang menjanjikan dalam penerapan kecerdasan buatan untuk 

meningkatkan kualitas layanan kesehatan di masa depan. 

Kata kunci : Intent Detection, BioBert , Natural Languange Processing, 

Rekomendasi Dokter. 

 

 

Abstract  

 

In the world of health, the process of identifying patient complaints is a very 

important initial step in determining the appropriate treatment. Patient complaints 

need to be understood quickly and accurately to recommend the right doctor. An 

Intent Detection-based system can help users identify symptoms of the disease they 

are experiencing and get the right doctor recommendations. This study applies the 

BioBert (Bidirectional Encoder Representations from Transformers for Biomedical 

Text Mining) model, an NLP (Natural Language Processing)-based model designed 

for biomedical texts, to improve the accuracy of patient complaint intent in 

providing doctor recommendations. The methods used in this study include 

collecting medical complaint data, text pre-processing, implementing the BioBert 

model for intent detection, and evaluating the model based on accuracy and loss 

metrics. The data used amounted to 1004 obtained from the digital platform. In the 

initial pre-processing process, data cleaning was carried out which included 

tokenization, stopword removal, and stemming to remove unnecessary words. Then, 

the data was mapped into several parts to determine the appropriate doctor. The 

system built is a doctor recommendation system that can detect the intent of the 

disease complaints felt by the user.  

The results of the study show that the BioBert model is able to improve the 

performance of the system in classifying medical complaints. This model can 

understand the context of medical language better, so it can detect and group 

patient complaints more accurately. The use of this NLP-based model also allows 

processing large amounts of data with high efficiency, so that the system can be 

continuously updated and improved based on new incoming data. Evaluation of the 
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system shows a fairly high level of accuracy in detecting patient complaint intent, 

with better results than other standard NLP models. This shows that the application 

of BioBert in a text-based intent detection system has great potential in the medical 

world. 

 In addition, this study also highlights the importance of data quality in improving 

the performance of the NLP model. The pre-processing process including data 

cleaning, text normalization, and removal of irrelevant words has been shown to 

play an important role in improving the accuracy of intent detection. Thus, 

optimizing input data is a key factor in the successful implementation of this system. 

In the future, this study can be expanded by adding more data from various sources, 

including patient complaint data from hospitals and clinics, to increase the 

coverage and accuracy of the system. In addition, the development of additional 

features such as multilingual support and integration with electronic medical 

records can further enhance the usability of the system in a broader medical 

environment. 

The implications of this study are very broad, especially in the context of 

technology-based healthcare services. The developed system can be used as an aid 

for medical personnel in filtering patient complaints before direct consultations are 

carried out. With this system, patients can more quickly get doctor 

recommendations that suit their conditions without having to wait for a long 

administrative process. In addition, this system can also help reduce the workload 

of medical personnel by automatically filtering and grouping complaints before 

further diagnosis is carried out by doctors. Thus, the efficiency of healthcare 

services can be increased, while patient waiting times can be significantly reduced. 

Overall, this study proves that the application of NLP technology in the health 

sector has a significant impact on increasing the accuracy of detecting patient 

complaint intent with a high accuracy value of 95%. With the implementation of the 

BioBert model, the system can be an innovative solution in providing doctor 

recommendations quickly and accurately. Further development of this system, both 

in terms of data and additional features, can further enrich its benefits in the 
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medical world. Therefore, this study is a promising first step in the application of 

artificial intelligence to improve the quality of healthcare services in the future. 

Keywords: Intent Detection, BioBert, Natural Language Processing, Doctor 

Recommendation.
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BAB 1 

 PENDAHULUAN 

 

1.1 Latar Belakang  

Dalam dunia kesehatan, proses identifikasi keluhan pasien merupakan 

langkah awal yang sangat penting untuk menentukan perawatan yang sesuai. 

Keluhan pasien sangat perlu dipahami dengan cepat dan akurat untuk 

merekomendasikan dokter yang tepat. Proses manual bisa memerlukan waktu yang 

sangat lama sehingga tidak efisien dan rentan terhadap kesalahan, terutama pada 

saat jumlah pasien sedang banyak. Hal ini tidak efektif dan tidak cukup baik untuk 

menanggapi keluhan pasien.  

Dalam era digital saat ini, akses cepat dan tepat ke layanan kesehatan menjadi 

kebutuhan yang penting. Masyarakat modern mengharapkan layanan kesehatan 

yang responsif, praktis, dan mudah diakses melalui perangkat digital. Peningkatan 

beban kerja tenaga medis akibat jumlah pasien yang meningkat juga memerlukan 

solusi yang dapat membantu meringankan pekerjaan tersebut, terutama untuk 

keluhan awal.(Nurul Huda dkk., 2021). Dalam situasi di mana tenaga medis dan 

staf administrasi terbatas, diperlukan layanan kesehatan yang bisa membantu 

mengurangi beban mereka dalam menjawab pertanyaan umum dan keluhan. Sistem 

pengolahan keluhan medis untuk memberikan rekomendasi yang tepat kepada 

pasien. 

Sistem berbasis yang dilengkapi dengan kemampuan Natural Language 

Processing (NLP) dapat menjadi solusi alat yang efektif untuk membantu pasien 

dalam mengidentifikasi keluhan dan mendapatkan rekomendasi dokter yang tepat. 

Dalam proses ini, deteksi intens keluhan pasien menjadi aspek penting untuk 

memberikan solusi yang sesuai dengan gejala yang dialami. Natural Language 

Processing merupakan salah satu cabang dari kecerdasan buatan yang berfokus 



2 

 

 
 

pada interaksi antara komputer dan bahasa manusia. NLP memuat berbagai teknik 

dan metode untuk mengolah dan menganalisis data teks. (Nur Oktavia dkk., 2024) 

Intent detection merupakan suatu proses mengklasifikasi intent pengguna 

berdasarkan tulisan yang digunakan(Fatharani dkk., 2022). Salah satu pemanfaatan 

intent detection adalah pada sistem rekomendasi dokter. Dengan menerapkan intent 

detection dalam sistem untuk mengidentifikasi keluhan medis dengan tujuan 

memberikan rekomendasi dokter yang tepat, Sehingga metode  ini dapat membantu 

pengguna terkait keluhan medis yang dirasakan dan dapat memberikan informasi 

rekomendasi dokter yang tepat, Metode ini menggunakan algoritma pembelajaran 

mesin untuk menemukan pola dari data keluhan pasien dan mengidentifikasi 

penyakit dari keluhan pasien.  

Salah satu metode yang sangat efektif dalam detection teks adalah BioBert  

yang merupakan representasi dari model BERT. BERT merupakan model dua arah 

yang sudah dilatih sebelumnya menggunakan sejumlah teks besar dengan model 

bahasa yang ditujukan untuk memprediksi kata-kata yang disamarkan secara acak 

dari konteksnya(Asiva Noor Rachmayani, 2015). BERT  telah  dikembangkan  

secara  luas  untuk klasifikasi intent karena kemampuannya untuk memahami 

konteks dengan memproses teks dua arah, menawarkan akurasi  yang  tinggi  dalam  

tugas  klasifikasi intent. Dalam kasus keluhan medis, pendekatan pada model ini 

penting karena memungkinkan model memahami konteks setiap kata dalam kalimat 

pasien, baik dari sisi kiri maupun kanan. Misalnya, pada kalimat seperti “sakit 

kepala parah dan mual,” model akan memahami bahwa konteks kata “sakit” dan 

“mual” saling berhubungan dan keduanya mungkin mengindikasikan perlunya 

rekomendasi dokter spesialis tertentu, seperti spesialis saraf. Arsitekstur BERT 

merupakan salah satu arsitektur yang berbasis tranformasi dengan menggunakan 

mekanisme self-attention, BERT bisa memberikan perhatian lebih pada kata-kata 

tertentu sehingga dapat memahami konteks atau maksud suatu kata dengan baik. 

BioBert sendiri adalah salah satu representasi dari model BERT yang ditujukan 

untuk pemahaman kontek dalam bidang biomedis atau kesehatan. Kemampuaanya 

dalam memahami setiap kata medis sangat cocok digunakan dalam sistem ini, 
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dimana BioBert  dapat membantu memahami maksud dari keluhan pasien untuk 

mengahsilkan intent dokter yang cocok.  

1.2 Rumusan Masalah  

Berdasarkan latar belakang tersebut, penulis mengidentifikasi permasalahan 

yang akan dibahas.  

1. Bagaimana mengembangkan sistem deteksi intent berbasis NLP yang dapat 

memahami keluhan pasien secara otomatis? 

2. Bagaimana cara mendeteksi intent dari keluhan medis pengguna 

menggunakan metode BioBert  untuk menghasilkan rekomendasi dokter yang 

sesuai? 

3. Seberapa efektif model klasifikasi intens berbasis BioBert  dalam 

mengelompokkan jenis keluhan medis dan merekomendasikan dokter yang 

tepat dan akurat? 

1.3 Pembatasan Masalah  

Batasan masalah dari penulisan tugas akhir ini adalah sebagai berikut: 

1. Sistem ini hanya akan menangani keluhan atau gejala medis umum yang 

dapat di tangani oleh dokter yang tersedia, keluhan yang rumit, spesifik atau 

jarang mungkin tidak dapat terdeteksi dengan baik. 

2. Data keluhan pasien yang digunakan untuk pelatihan dan pengujian model 

hanya mencakup dataset terbatas. 

3. Sistem deteksi ini berbasis BioBert  representasi dari BERT dan hanya mampu 

memberikan rekomendasi dokter secara umum berdasarkan jenis gejala yang 

ada di dataset.  

4. Sistem ini hanya akan meberikan rekomendasi dokter yang tepat kepada calon 

pasien berdasarkan deskripsi keluhan.  
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1.4 Tujuan Penelitian 

Tujuan dari peenelitian ini adalah sebagai berikut: 

1. Mengembangkan sistem deteksi intens keluhan pasien menggunakan BioBert  

untuk proses embedding dan BERT  sebagai classifier untuk proses 

klasifikasi. 

2. Mengukur performa model klasifikasi BERT dalam mengelompokkan 

keluhan pasien serta memberikan solusi rekomendasi dokter spesialis yang 

tepat. 

1.5 Manfaat 

Manfaat dari penelitian ini adalah : 

1. Memberikan rekomendasi yang tepat kepada pengguna dari keluhan yang di 

alami. 

2. Memberikan kemudahan pengguna dalam mengetahui dokter mana yang 

harus dituju. 

3. Mengurangi beban kerja kepada tenaga medis. 

 

1.6 Sistematika Penulisan 

Berikut adalah sistematika penulisan yang digunakan dalam proses pembuatan 

laporan Tugas Akhir  

BAB I             : PENDAHULUAN 

Pada Bab 1, penulis menjelaskan latar belakang dari penelitian 

yang dilakukan, permasalahan yang ingin dipecahkan, tujuan 

penelitian, batasan-batasan masalah yang dihadapi, serta manfaat 

dari penelitian ini. Pada akhir bab, diberikan gambaran umum 

tentang sistematika penulisan skripsi ini. 

BAB II           : DASAR TEORI DAN TINJAUAN PUSTAKA 

Pada bab 2 ini penulis membahas teori-teori dan penelitian 

terdahulu yang mendukung penelitian yang dilakukan. Beberapa 

topik yang dibahas meliputi, Natural Language Processing (NLP),  

intent detection, metode BERT, dan konsep sistem rekomendasu 

dokter.  
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BAB III          : METODOLOGI PENELITIAN 

Bab 3  ini memaparkan metode penelitian yang digunakan, mulai 

dari pengumpulan data, pemrosesan data menggunakan teknik 

NLP, hingga implementasi metode BERT untuk klasifikasi intent. 

Selain itu, bab ini juga menjelaskan arsitektur sistem tahapan 

implementasi, serta metode evaluasi yang diterapkan untuk 

mengukur performa sistem yang dikembangkan. 

BAB IV         : Hasil dan Analisis Penelitian 

 Pada bab 4 ini penulis memaparkan hasil yang telah diproses dari 

penelitian sistem rekomendasi dokter. 

BAB V           : Kesimpulan dan Saran   

Pada bab ini berisi kesimpulan dari keseluruhan  bab  dan saran 

yang harus dilakukan pada penelitian selanjutnya
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BAB II 

TINJAUAN PUSTAKA DAN DASAR TEORI 

 

2.1 Tinjauan Pustaka  

Implementasi teknologi pada  merupakan  salah  satu  bentuk  aplikasi NLP 

(Natural  Language  Processing). NLP  sendiri merupakan   salah   satu   bidang   

ilmu   Kecerdasan   buatan (Artificial   Intelligence) yang   mempelajari komunikasi 

antara manusia dengan komputer melalui bahasa alami. Model komputasi seperti 

ini berguna untuk  memudahkan  komunikasi  antara  manusia  dengan  komputer  

dalam  hal  pencarian  informasi, sehingga  dapat  terjadi  suatu  interaksi  antara  

keduanya  dengan  menggunakan  bahasa  alami.(Eldi & Syaputra, 2020). Dalam 

hal ini sistem ini dirancang untuk memudahkan pasien mendapatkan saran yang 

bermanfaat atas keluhan yang dirasakan dengan cepat, dan pasien mendapatkan 

rekomendasi dokter yang sesuai.  

Pada penelitian sebelumnya (Kumar, 2021) mengembangkan sistem berbasis 

machine learning untuk merekomendasikan dokter spesialis berdasarkan analisis 

teks keluhan pasien. Penelitian ini mencakup integrasi model pembelajaran mesin 

seperti Random Forest dan Naïve Bayes untuk memprediksi kemungkinan penyakit 

berdasarkan gejala yang dimasukkan oleh pasien. Berdasarkan hasil prediksi 

penyakit, sistem ini dapat merekomendasikan dokter spesialis yang sesuai, seperti 

kardiolog jika penyakit yang terdeteksi berhubungan dengan jantung. Proses ini 

melibatkan pengumpulan data gejala dari pengguna, pemrosesan data 

menggunakan algoritma pembelajaran mesin, dan menghasilkan rekomendasi 

berbasis penyakit yang diprediksi. Sistem ini menggunakan data yang diambil dari 

berbagai dataset medis yang valid, seperti dataset Cleveland untuk penyakit jantung 

dan dataset Pima Indian untuk diabetes, guna melatih model prediksi mereka.  

Pada penelitian yang dilakukan (Bian dkk., 2023) Mendemonstrasikan 

kemampuan BioBert , sebuah model berbasis pemrosesan bahasa alami yang telah 

dilatih sebelumnya secara khusus pada data biomedis, untuk menyelesaikan tugas-

tugas seperti Named Entity Recognition (NER) dan klasifikasi teks dalam domain 
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biomedis dengan akurasi yang signifikan. Model ini dioptimalkan untuk teks 

biomedis dengan memanfaatkan korpus besar seperti PubMed dan PMC, yang 

memungkinkan identifikasi entitas medis seperti penyakit, obat-obatan, dan protein 

dengan lebih baik dibandingkan model NLP umum lainnya. BioBert  menunjukkan 

kinerja luar biasa dalam tugas NER, misalnya dalam ekstraksi informasi yang 

terstruktur dari teks medis yang tidak terstruktur, seperti mencocokkan gejala 

dengan kondisi klinis atau klasifikasi hubungan antar-entitas dalam teks. 

Peningkatan akurasi signifikan juga dicapai dalam tugas-tugas seperti relasi entitas 

dan penjawaban pertanyaan berbasis data biomedis, menunjukkan kemampuan 

BioBert  untuk memahami konteks domain secara mendalam 

Pada penelitian yang dilakukan oleh (Berge dkk., 2023)mengembangkan 

model berbasis Natural Language Processing (NLP) untuk mendeteksi keluhan 

pasien dari teks tidak terstruktur dan mencocokkannya dengan spesialisasi dokter 

yang relevan. Model ini bertujuan untuk mengotomatisasi analisis teks keluhan 

pasien, sehingga dapat memberikan rekomendasi spesialisasi dokter dengan lebih 

cepat dan akurat. Algoritma yang digunakan memanfaatkan teknik NLP modern 

untuk memahami hubungan semantik antara gejala pasien dan bidang spesialisasi 

medis.Sistem ini bekerja dengan mengekstraksi informasi penting dari data pasien 

menggunakan pendekatan berbasis konsep dan mengklasifikasikan keluhan secara 

otomatis. Dalam penerapannya, pendekatan ini memperbaiki efisiensi pencarian 

dan pencocokan data medis melalui algoritma pembelajaran mesin yang 

mengintegrasikan konsep-konsep medis dengan istilah sinonim atau frasa terkait. 

Hal ini memungkinkan deteksi keluhan dan pencocokan yang lebih presisi 

meskipun data pasien memiliki variasi format atau ekspresi linguistik.Teknologi 

seperti ini sangat relevan dalam konteks peningkatan layanan kesehatan berbasis 

teknologi, di mana efisiensi dalam menganalisis keluhan pasien secara langsung 

berdampak pada kepuasan dan hasil perawatan pasien. Pendekatan ini juga 

mengurangi beban kerja administratif dokter, sehingga lebih banyak waktu dapat 

dialokasikan untuk perawatan klinis langsung 

Pada penelitian ini akan, akan digunakan model BioBert  (Bidirectional 

Encoder Representations from Transformers for Biomedical Text Mining) untuk 
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mengembangkan sistem intent detection pada keluhan medis guna memberikan 

rekomendasi dokter spesialis. Pendekatan ini mengintegrasikan teknologi Natural 

Language Processing (NLP) dengan pemrosesan teks biomedis BioBert  digunakan 

untuk mendeteksi input  keluhan medis pengguna yang akan memberikan hasil 

rekomendasi dokter spesialis dari keluhan medis pasien. Mennggunakan 

pendekatan  BioBert  untuk melakukan proses klasifikasi dan deteksi intent pada 

teks medis.  

2.2 Dasar Teori 

2.2.1 Intent  

Intent adalah maksud atau tujuan yang dapat memahami keinginan pengguna.  

ditujukan untuk menyelesaikan suatu tugas tertentu, seperti mencari informasi 

secara spesifik(Joey Ferelestian dkk., 2023) . Intent disini digunakan untuk 

membantu sistem dalam mengklasifikasi jenis keluhan medis yang dapat 

menetukan rekomendasi dokter spesialis. Setiap input teks diklasifikasikan 

berdasarkan jenis penyakit sehingga dapat di proses untuk memberikan 

rekoemendasi dokter spesialis yang tepat sesuai dari keluhan medis pengguna.  

2.2.2 Intent Detection 

Intent detection merupakan proses mengklasifikasi intent pengguna 

berdasarkan tulisan atau lisan yang digunakan. Dalam konteks sistem kesehatan, 

intent detection bertujuan untuk mengenali maksud dari pengguna berdasarkan 

keluhan yang dialami. Intent yang diklasifikasikan akan menentukan rekomendasi 

dokter sepesialis apa yang akan diberikan kepada pasien atau penngguna.(Fatharani 

dkk., 2022) sehingga sistem dapat dengan mudah menetukan rekomendasi yang 

sesuai. 

2.2.3 Deep  Learning 

Deep Learning (DL) adalah salah satu cabang dari Machine Learning yang 

terdiri dari algoritma pemodelan abstraksi tingkat tinggi pada data menggunakan 

sekumpulan fungsi transformasi non-linear yang ditata berlapis-lapis dan 

mendalam. DL sangat baik untuk diterapkan pada supervised learning, 

unsupervised learning dan semi-supervised learning maupun untuk reinforcement 
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learning dalam berbagai aplikasi seperti pengenalan citra, suara, klasifikasi teks, 

dan sebagainya.(Homepage dkk., 2024) 

Penerapan deep learning dalam sistem rekomendasi dokter ini mampu 

mendeteksi intent pengguna, khususnya dalam konteks keluhan medis, Deep  

Learning  adalah  jenis  pembelajaran  mesin  yang  mengajarkan  komputer  untuk 

melakukan tugas dengan menggunakan contoh manusia. (Al Fadil Syahputra dkk., 

2024) 

2.2.4 Natural Language Processing (NLP)  

Natural Language Processing adalah cabang dari kecerdasan buatan yang 

berfokus pada interaksi antara komputer dan bahasa manusia. NLP mencakup 

berbagai teknik dan metode untuk mengolah dan menganalisis data teks yang 

bertujuan untuk memahami arti atau maksud dari teks atau ucapan yang diberikan 

oleh manusia yang mencakup intent classification. Proses di mana komputer 

menghasilkan teks atau ucapan dalam bahasa alami. Contohnya adalah merespons 

pertanyaan pengguna dalam sistem intent detection rekomendasi dokter. (Nur 

Oktavia dkk., 2024) 

2.2.5 Transformer 

Transformer adalah jenis arsitektur neural baru yang mengodekan data input 

sebagai fitur-fitur canggih melalui mekanisme perhatian. Pada dasarnya, 

transformer visual pertama-tama membagi gambar input menjadi beberapa petak 

lokal, lalu menghitung representasi dan hubungannya. Karena gambar alami 

memiliki kompleksitas tinggi dengan detail dan informasi warna yang melimpah, 

granularitas pembagian petak tidak cukup baik untuk menggali fitur objek dalam 

skala dan lokasi yang berbeda.(Han dkk., 2021) Memiliki 2 struktur utama yaitu, 

Encoder Proses mengubah input menjadi representasi internal. Terdiri dari beberapa 

lapisan layer yang memiliki bloks self-attention dan lapisan feed forward. 

Arsitektur pada transformer bisa dilihat pada Gambar 2.1 Dibawah ini. 
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Gambar 2. 1 Architecture Transformer(Mohiuddin dkk., 2023) 

a. Encoder dan Decoder  

Encoder dalam impelementasinya digunakan untuk membaca semua teks 

yang diinput secara bersamaan. Encoder terdiri dari beberapa tumpukan lapisan 

yang identik. Pada Setiap lapisannya memiliki dua sub-lapisan, yaitu lapisan 

pertama self-attention dan lapisan kedua jaringan saraf feed-forward. dengan self-

attention (Han dkk., 2021). Decoder merupakan bagian yang mengambil 

representasi dari encoder dan dapat menghasiilkan ouput. Memiliki beberapa 

lapisan yang terdiri dari self-attention, cross-attention, dan lapisan feed forward, 

Dekoder digunakan untuk menghasilkan urutan keluaran yang prediktif. Dekoder 

juga terdiri dari tumpukan lapisan yang dapat di identifikasi. Setiap lapisan terdiri 

dari dua sublapisan seperti lapisan encoder, dengan lapisan perhatian tambahan di 

antara kedua lapisan tersebut untuk membantu node saat ini mendapatkan konten 

utama yang perlu diperhatikan dengan melakukan perhatian multi-head pada 

keluaran encoder. Self-attention mekanisme yang memungkinkan model 
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memperhatikan bagian-bagian lain dari input saat memproses setiap kata. 

Transfomer dapat memahami setiap kata atau kalimat saling berkaitan serta 

memahami konteks dari kata tersebut.(Mohiuddin dkk., 2023) Misal kata ‘bisa’ 

dapat diartikan beda jika konteksnya beda “bisa ular” dan “bisa gila” dua kata yang 

sama namun dengan konteks yang berbeda maka maknanya pun juga ikut berbeda. 

Dengan self-attention ini membantu untuk memahami makna dalam setiap kata.  

b. Scaled Dot-Product Attention 

Input terdiri dari kueri dan kunci berdimensi dk, dan nilai berdimensi dv. 

Kami menghitung produk titik dari kueri dengan semua kunci, bagi masing-masing 

dengan ÿ dk, dan terapkan fungsi softmax untuk memperoleh bobot pada nilai-nilai 

tersebut. Dua fungsi perhatian yang paling umum digunakan adalah perhatian aditif, 

dan perhatian produk titik (perkalian). Perhatian produk titik identik dengan 

algoritma kami, kecuali untuk faktor skala . Gambar 2.2 dibawah  ini menunjukkan 

diagram alur dari mekanisme Attention dalam Transformer, khususnya Multi-Head 

Attention. Pada Gambar 2.2 dibawah ini merupakan alur model transformer. 

 

Gambar 2. 2 Scaled Dot-Product Attention dan multi-head attention(Mohiuddin dkk., 2023) 

c. Multi-head Attention 

Multi-head attention layer pada ViT merupakan salah satu layer yang dapat 

digunakan untuk memproses informasi dari gambar. Multi-head attention terdiri 

dari beberapa layer attention yang dijalankan secara parallel. Multi-head attention 

memungkinkan model untuk menangani informasi secara bersamaan dari 

representasi dan posisi yang berbeda. Sederhananya, multi-head attention berfungsi 
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agar patch gambar yang ada dapat berkomunikasi dengan mengirimkan informasi 

ganda dengan menggunakan proses looping yang memanfaatkan scale dot-product 

attention, query, keys, dan value yang dapat dieksekusi secara parallel.(Halim, 

2024). 

d. Posisition-wise Feed-Forward Networks 

Selain sublapisan perhatian, masing-masing lapisan dalam encoder dan 

decoder kami berisi jaringan umpan maju yang terhubung penuh, yang diterapkan 

ke setiap posisi secara terpisah dan identik. Ini terdiri dari dua transformasi linier 

dengan aktivasi ReLU. Meskipun transformasi linier sama di berbagai posisi, 

transformasi tersebut menggunakan parameter yang berbeda dari satu lapisan ke 

lapisan lainnya. Cara lain untuk mendeskripsikannya adalah sebagai dua konvolusi 

dengan ukuran kernel 1 Dimensi masukan dan keluaran adalah dmodel = 512, dan 

lapisan dalam memiliki dimensi df f = 2048. (Mohiuddin dkk., 2023) 

e. Embeddings and Softmax 

Embedding yang dipelajari untuk mengubah token input dan token output 

menjadi vektor berdimensi model. Menggunakan transformasi linear yang 

dipelajari dan fungsi softmax untuk mengubah output decoder menjadi probabilitas 

token berikutnya yang diprediksi. Dalam model kami, kami berbagi matriks bobot 

yang sama antara dua lapisan embedding dan transformasi linear pra-softmax, mirip 

dengan. Di lapisan embedding, kami mengalikan bobot tersebut dengan ÿ 

dmodel.(Mohiuddin dkk., 2023) 

f. Positional Encoding 

Positional Embedding adalah sebuah mekanisme pada model transformer 

(seperti BERT dan BioBert ) yang bertujuan menyampaikan informasi tentang 

urutan atau posisi kata dalam sebuah kalimat kepada model. Hal ini penting karena 

model transformer, yang menggunakan arsitektur self-attention, tidak secara alami 

mampu mengenali urutan kata, berbeda dengan model seperti RNN yang 

memproses kata secara berurutan.(Mohiuddin dkk., 2023) 

2.2.6 Bidirectional Encoder Representations (BERT)  

Bidirectional Encoder Representations from Transformers (BERT) 

merupakan model dua arah yang telah dilatih sebelumnya menggunakan sejumlah 
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besar teks dengan tujuan model bahasa bertopeng yang tujuannya adalah untuk 

memprediksi kata-kata yang disamarkan secara acak dari konteksnya.(Asiva Noor 

Rachmayani, 2015) dengan menggunakan Metode pendekatan BioBert  dari BERT, 

sistem dapat memahami konteks keluhan medis dengan lebih akurat dan 

memberikan rekomendasi spesialis yang sesuai. Metode BERT melatih representasi 

dua arah yaitu kanan dan kiri sehingga dapat memahami konteks bahasa lebih baik 

dan tepat. BERT melakukan 2 tugas utama, yaitu Pre-Training dan Fine-Tuning. 

Pada tahap Pre-Training BERT melakukan dua tugas utama diantaranya MLM dan 

NSP. MLM merupakan sebuah pemodelan bahasa masal yang dilakukan untuk 

memahami konteks dari suatu kata atau bahasa, sedangkan NSP adalah proses 

pemgambilan 2 kalimat untuk memahami hubungan antar kalimat dan memprediksi 

apakah 2 kalimat tersebut memiliki hubungan berurutan atau tidak. Lalu pada Tahap 

yang kedua yaitu Fine-Tuning, BERT melakukan proses klasifikasi teks, dan deteksi 

entitas yang nantinya setelah proses ini dapat dilakukan Mapping Detection. Pada 

dasarnya BERT juga dapat dipahami sebagai suatu arsitektur stack transformer. 

BERT memiliki dua buah model, yaitu BERT Base yang memiliki 12 layer stack 

encoder layer dan BERT Large yang memiliki 24 stack encoder layer. BERT Base 

memiliki sekitar 110M parameter sedangkan BERT Large memiliki 340M 

parameter(Bei dan Sudin, 2021). 

 Dalam BERT terdapat dua langkah yang dilalui yaitu yang disebut pre-

training dan fine-tuning. Pre-training merupakan tahap dimana model dilatih 

dengan menggunakan data yang tidak berlabel (unsupervised task) melalui pre-

training task, sedangkan fine-tuning merupakan model yang diinisialisasi dengan 

parameter hasil training sebelumnya, dan fine-tuning menggunakan data yang 

sudah berlabel. (Awalina, n.d.). arsitektur kerja dari BERT dapat dilihat pada 

Gambar 2.3 dibawah ini: 
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Gambar 2. 3 Pre-training dan fine-tuning BERT(Translation, 2021) 

a Pre-Training 

Pre-Training merupakan sebuah proses suatu model yang diekspos ke 

sejumlah teks besar dari berbagai sumber yang ada di internet, yang 

memungkinkannya untuk mempelajari struktur dan pola bahasa yang 

kompleks.(Setiawan dkk., 2023) Pre-Training dilakukan untuk membantu sistem 

dalam memahami konteks kalimat dan memahami hubungan antar kalimat 

pengguna.  

b Fine-Tuning 

Fine-Tuning merupakan proses yang dilakukan setelah pre-training 

menggunakan dataset yang telah diberi label secara khusus untuk tugas tertentu, 

seperti menerjemahkan bahasa, menjawab pertanyaan, atau berinteraksi dalam 

bentuk percakapan.(Setiawan dkk., 2023) 

2.2.7 BioBert   

BioBert  merupakan representasi dari model BERT yang telah dilatih 

sebelumnya untuk domain biomedis. BioBert  memiliki struktur yang sama dengan 

model BERT hanya saja dalam prosesnya BioBert  difokuskan pada satu tugas 

seperti NER,RE, dan QA. BioBert  memanfaatkan arsitektur BERT, yang 

mengandalkan self-attention dan transformer untuk memahami konteks kata dalam 

kedua arah yang dirancang secara khusus menangani pengenalan entitas biomedis. 

Gambar 3.1 dibawah ini adalah arsitektur dari model BioBert.   
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BioBert  secara khusus dirancang untuk tugas seperti: 

a. Named Entity Recognition (NER) 

Proses ekstraksi relasi untuk mengklasifikasikan relasi relasi yang telah 

diberi nama entitas biomedis. Mepresentasikan [CLS]  

b. Relation Extraction (ER) 

Proses mengidentifikasi hubungan antara entitas keluhan medis. 

c. Question Answering (QA) 

Output yang diperoleh sehingga dapat menjawab pertanyaan teks biomedis. 

(Lee dkk., 2020) 

2.2.8 Identifikasi Keluhan Pasien 

Keluhan pasien merupakan tahap awal pemeriksaan yang dilakukan oleh 

dokter untuk mengumpulkan informasi terkait kondisi yang sedang dirasakan oleh 

pasien agar dokter dapat menyimpulkan hasil diagnosis dari pasien 

tersebut.(Hendrawati, 2017) maka dibutuhkan sistem yang dapat membantu 

pengguna dalam mengenali keluhan yang dirasakan untuk selanjutnya dapat 

dianalisis keluhan atau gejala yang disampaikan pasien dan menentukan spesialisasi 

medis yang tepat. 

  

Gambar 3.1 Arsitektur  BioBert  (Lee dkk., 2020) 
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BAB III  

METODOLOGI PENELITIAN 

 

3.1 Tahapan Penelitian 

Penelitian ini berfokus pada pengembangan sistem yang mampu mendeteksi 

intent dari keluhan medis pengguna dan merekomendasikan dokter  yang sesuai. 

Pendekatan yang digunakan adalah dengan menerapkan Natural Language 

Processing (NLP), khususnya menggunakan model BioBert  (Bidirectional 

Encoder Representations from Transformers) untuk deteksi intent yang mampu 

memahami maksud pengguna. Metode pada penelitian ini memuat langkah-langkah 

yang diantaranya adalah pengumpulan data, pra-pemrosessan data, memasukan 

teks pada model BioBert  dan evaluasi model. Alur metode penelitian ini dapat 

dilihat pada Gambar 3.1  

 

Gambar 3.1 Flowchart sistem 
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3.1.1 Pengumpulan Data 

Data yang akan digunakan dalam penelitian ini akan berupa Dataset keluhan 

medis dan spesialis dokter yang diambil dari dataset terbuka yang diperoleh dari 

kaggle. Data yang telah di peroleh diberi label sesuai dengan keluhan dan dokter 

spesialisnya. 

3.1.2 Pra-Pemrosesan Data  

Data yang telah dikumpulkan akan melalui tahap pra-pemrosesan untuk 

membersihkan, merapikan, dan mempersiapkan data Sebelum masuk ke model 

BioBert , data keluhan medis pasien akan melalui tahap pemrosesan awal seperti 

Tokenisasi, Stopworld Removal, stemming. Proses ini dilakukan agar data yang 

akan digunakan dapat dengan dimengerti oleh model BioBert . 

3.1.3 Memasukan Teks dalam Model BioBert  

Setelah melalui tahap pre-processing, data keluhan medis pasien yang telah 

diproses dimasukkan ke dalam model BioBert  untuk proses intent detection. 

BioBert  (Bidirectional Encoder Representations from Transformers for Biomedical 

Text Mining) merupakan pengembangan dari model BERT yang telah dilatih secara 

khusus pada domain teks biomedis, sehingga lebih efektif untuk menangani data 

yang berkaitan dengan bidang kesehatan. Proses memasukkan teks ke dalam model 

BioBert  dapat dilihat pada Gambar 3.2. 
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Gambar 3. 2 Flowchart Tahapan dalam Model BioBert  

3.1.4 Evaluasi Model  

 Pada penelitian ini, evaluasi dilakukan untuk mengukur sejauh mana model 

dapat mendeteksi intent dari keluhan medis pasien secara akurat dan memberikan 

rekomendasi dokter yang sesuai. Proses evaluasi dilakukan melalui beberapa metrik 

kinerja yang relevan klasifikasi. 

3.2 Analisis kebutuhan  

Pada tahap ini, penulis menganalisis software apa saja yang diperlukan dalam 

proses pengerjaan sistem rekomendasi dokter ini, sehingga proses penelitian dapat 

berjalan dengan baik dan sesuai. Berikut, merupakan beberapa software yang 

dibutuhkan dalam proses penelitian : 

1. Python  

Python merupakan bahasa pemograman tingkat tinggi yang memiliki sistaks 

sederhana yang mudah dipahami dan bersifat open-source. Pada penelitian ini 
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digunakan phyton versi 3.11.5 yang memiliki versi stabil dan lebih baik 

sehingga dalam pengunaannya lebih mudah dan efisien  

2. Library Transformer 

Transformers merupakan pustaka bahasa pemograman phyton yang 

dikembangkan oleh Huggingface. Pada penelitian ini transformer digunakan 

untuk mempermudah penggunaan model BioBert .  

3. Library Random 

Pada penelitian ini Library Random digunakan untuk melakukan proses 

simulasi dan pembangkitan data dumy sehingga dapat mengahsilkan 

probabilitas yang tinggi 

4. Library Numpy 

Numpy (Numerical Phyton) adalah sebuah library phyton yang digunakan 

untuk komputasi array. Library ini menyediakan struktur data array 

multidimensi yang sangat efisien untuk perhitungan kemiripan antara gejala 

yang di inputkan pasien dan rekomendasi dokter yang akan diberikan. 

5. Library NLTK  

Library NLTK (Natural Languange Toolkit) merupakan library phyton yang 

digunakan dalam pemrosessan bahasa alami atau NLP (Natural Language 

Process). Pada penelitian ini Library ini digunakan untuk proses tokenisasi, 

lemmatization, stemming.dan Stopworld removal. 

6. Google Colaboratory 

Google Colaboratory adalah sebuah layanan cloud yang dsediakan oleh 

Google untuk menjalankan kode phyton dalam notebook jupyter. Dalam 

pengembangan aplikasi ini google colab digunakan untuk menjalan kode 

program seperti training. 

7. Visual Studio Code 

Visual Studio Code adalah sebuah aplikasi teks editor yang dikembangkan 

oleh microsoft. Dalam pengembangan pembuatan sistem pada penelitian ini 

VSC digunakan karena ringan dan mendukung berbagai bahasa pemograman 

termasuk phyton sehingga pengelolaan kode dan pengembangan aplikasi 

sistem ini lebih efisien. 
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8. Framework  Flask  

Flask adalah sebuah Framework web berbasis phyton yang dirancang untuk 

memulai dengan cepat dan mudah dalam proses membangun sebuah web atau 

API(Santoso & Saian, 2023) . Pada penelitian ini Flask digunakan sebagai 

pengembangan aplikasi website karena flask ringan dan mudah 

dikembangkan sehingga implementasinya mudah dijalankan dengan model 

BioBert .  

3.3 Anaslis sistem  

Di tahap analisa sistem ini, penulis melakukan analisis terhadap sistem yang 

akan di buat menggunakan flowchart. Dimana pada tahap pertama user akan masuk 

pada tampilan rekomendasi dokter, lalu user menginputkan teks yang berisi gejala 

penyakit yang sedang dialami.  Setelah itu sistem akan mulai memproses teks yg 

diinputkan. Lalu setelahnya akan muncul output hasil rekomendasi dokter. Jika user 

salah memasukan atau kurang lengkap memasukan teks, user dapat kembali 

menginputkan teks di laman rekomendasi dokter, dan sistem akan memproses 

kembali teks yang telah diinputkan.  

 

Gambar 3. 3 Flowchart Sistem Rekomendasi Dokter 
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a. Mulai : Proses dimulai 

b. Input teks gejala penyakit : User akan masuk pada laman sistem rekomendasi 

dokter. Pada tampilan sistem, user memasukan teks gejala penyakit. 

c. Proses sistem : Setelah memasukan teks, sistem akan mulai memproses gejala 

penyakit tersebut untuk dicocokan dokter mana yang sesuai dengan teks yang 

telah diinputkan. 

d. Output hasil : Setelah teks berhasil diproses, sistem akan memberikan hasil 

rekomendasi dokter yang sesuai dengan gejala penyakit yang sedang dialami. 

3.4 Perancangan User Interface  

3.4.1 Halaman awal sistem rekomendasi dokter   

Halaman ini menampilkan halaman awal sebelum memasukan teks keluhan 

dari pasien. Dapat di lihat pada gambar 3.4 

 

Gambar 3. 4 Halaman Awal Sistem Rekomendasi Dokter 

Pada gambar 3.4 Menampilkan halaman input teks yang akan digunakan user 

dalam memasukan teks  gejala penyakit yang dialami oleh user lalu dibawahnya 

terdapat tombol pencarian rekomendasi dokter. 
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3.4.2 Halaman Hasil Sistem Rekomendasi Dokter 

Pada halaman ini menampilkan hasil dari inputan teks yang dimasukan oleh 

user. Hasilnya dapat di lihat pada gambar 3. Dibawah ini 

 

Gambar 3. 5 Halaman Hasil Sistem Rekomendasi Dokter 

Pada  gambar 3.5 Menampilkan hasil dari inputan teks user yang memberikan 

rekomendasi dokter yang sesuai. Dalam proses inputan teks sistem akan 

memberikan rekomendasi dokter yang harus dikunjungi atau di konsultasikan oleh 

user. 

  



 
 

23 
 

BAB IV 

HASIL ANALISIS DAN PENELITIAN  

 

4.1 Hasil Penelitian 

4.1.1 Pengumpulan Data 

Data yang digunakan dalam penelitian ini diperoleh dari dataset keluhan 

medis dan spesialis dokter yang tersedia di sumber dataset terbuka Kaggle. Data 

tersebut berisi kumpulan jenis penyakit, gejala penyakit dan Dokter spesialis yang 

berjumlah 1004 data dengan masing-masing kategori keluhan telah diberi label 

yang sesuai. 

4.1.2 Pra-Pemrosessan Data 

Data yang telah dikumpulkan sebelumnya kemudian dilakukan pra-

pemrosessan data untuk memastikan bahwa data telah siap digunakan dalam model 

BioBert  agar hasil yang diperoleh sesuai dan akurat. Langkah-langkah yang 

dilakukan dalam pra-pemrosessan meliputi : 

a Tokenisasi  

Memisahkan teks menjadi kata-kata atau token yang lebih kecil sehingga 

dapat dimnegerti sistem dengan mudah.  

b Stopworld Removal 

Menghapus kata-kata umum yang tidak memiliki kaitan yang signifikan 

dalam proses analisis intent. 

c Stemming 

Mengubah kata-kata tersebut kedalam bentuk dasarnya untuk mempermudah 

dalam pemrosessan teks.  

4.1.3 Implementasi Model BioBert  

Setelah data diproses, selanjutnya adalah memasukan teks ke dalam model 

BioBert  untuk melakukan deteksi intent. BioBert  (Bidirectional Encoder 

Representations from Transformers for Biomedical Text Mining) merupakan 

pengembangan dari model BERT yang telah dilatih secara khusus pada domain teks 

biomedis, sehingga lebih efektif untuk menangani data yang berkaitan
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dengan bidang kesehatan. Proses memasukkan teks ke dalam model BioBert  

meliputi : 

a Embedding  

Pada tahap ini, teks input diubah menjadi representasi numerik agar dapat 

diproses oleh model BioBert . Prosesnya meliputi Tokenisasi yang 

menggunakan tokenizer dari BERT (WordPiece Tokenizer) untuk membagi 

teks menjadi sub-kata (tokens). Hasil dari tahap embedding ini adalah 

representasi vektor dari teks yang dapat digunakan oleh model BioBert  untuk 

pemrosesan lebih lanjut. 

b Encoding  

Tahap encoding dilakukan menggunakan arsitektur transformer dari BioBert 

, yang terdiri dari beberapa layer self-attention untuk memahami konteks kata 

dalam teks medis. BioBert  menganalisis hubungan antara setiap kata dengan 

kata lain dalam satu kalimat atau antar kalimat. 

c Klasifikasi intent 

Pada tahap ini, output dari encoder diteruskan ke lapisan klasifikasi untuk 

menentukan intent dari teks input. Setelah intent diklasifikasikan, sistem 

dapat melanjutkan ke tahap selanjutnya, yaitu mapping rekomendasi dokter. 

d Mapping Rekomendasi Dokter 

Setelah intent dikenali, sistem melakukan pemetaan ke dokter yang sesuai 

dengan gejala atau kebutuhan pasien. sistem akan mencocokkan gejala 

dengan daftar spesialisasi dokter di database 

e Output Rekomendasi Dokter  

Sistem akan memberikan hasil rekomendasi dokter yang relevan dari input 

teks yang telah di masukan ke sistem . 

4.2 Hasil Evaluasi  

4.2.1 Model BioBert  

Proses penelitian ini menggunakan beberapa library yang mendukung bahasa 

pemograman phyton yang dapat diimplemetasikan pada model BioBert .  
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Gambar 4. 1 Tokenisasi  

Terlihat pada Gambar 4.1 merupakan hasil dari proses tokenisasi yang 

dilakukan pada text dengan mengubah text menjadi vektor atau angka agar mudah 

dipahami oleh sistem.  
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Gambar 4. 2 proses stopworld removal 

Pada Gambar 4.2 merupakan proses stopworld removal dengan mengahpus 

kata-kata yang tidak penting.  

 

Gambar 4. 3 proses lematisasi 

Pada gambar 4.3 merupakan proses dari lematisasi. Dengan Mengubah kata-

kata tersebut kedalam bentuk dasarnya untuk mempermudah dalam pemrosessan 

teks. 
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Gambar 4. 4 Hasil Akurasi 

Pada gambar 4.4 merupakan hasil dari evaluasi model BioBert . Terlihat 

akuarsi pada model menunjukan hasil yang bagus.  

4.3 Hasil Implementasi Antarmuka 

Hasil dari penelitian ini adalah proses implementasi Sistem Intent Detection 

dalam mengklasifikasikan keluhan pasien untuk merekomendasikan dokter 

spesialis menggunakan metode BioBert . Sistem yang dikembangkan menggunakan 

BioBert , model berbasis BERT yang telah disesuaikan untuk domain biomedis. 

Model ini dilatih untuk mendeteksi intent berdasarkan teks keluhan pasien dan 

mengarahkannya ke spesialisasi medis yang sesuai. 

4.2.1 Halaman Utama Sistem Rekomendasi Dokter 

Pada penerapan desain antarmuka halaman awal sistem Rekomendasi Dokter, 

bagian appbar terdapat title dari aplikasi. Pada bagian bawah title terdapat boks teks 

yang digunakan untuk menginputkan teks gejala penyakit yang dialami oleh user. 

Lalu dibawahnya terdapat button untuk memproses inputan yang menghasilkan 

rekomendasi dokter dari gejala penyakit. Halaman awal sistem Rekomendasi 

Dokter dapat dilihat pada gambar 4.1 
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Gambar 4. 5 Halaman Utama Sistem Rekomendasi Dokter. 

Terlihat pada gambar 4.5 Adalah tampilan awal yang akan di akses oleh user. 

Pada tampilan tersebut, user bisa menginputkan teks gejala penyakit yang 

dirasakan.  

4.2.2 Halaman Hasil Sistem Rekomendasi 

Hasil dari penarapan desain antarmuka halaman hasil rekomendasi dokter 

tampilannya hampir sama dengan halaman awal. Yang membedakan adalah 

didalam halaman hasil terdapat output hasil rekomendasi dokter dari gejala 

penyakit yang diinputkan dan telah di proses oleh sistem. Untuk tampilan hasilnya 

dapat dilihat pada gambar 4. 5 
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Gambar 4. 6 menginputkan teks 

Pada gambar 4.6 Dapat dilihat proses demo dari inputan yang dimasukan 

oleh user lalu hasil dari sistem rekomendasinya dapat dilihat pada gambar 4.6  

 

Gambar 4. 7 Hasil Rekomendasi dokter 

Pada gambar 4.7 Terlihat hasil inputan yang  dimasukan oleh user berhasil 

menampilkan rekomendasi dokter yang disarankan oleh sistem.  
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BAB V 

 KESIMPULAN DAN SARAN 

 

5.1 Kesimpulan  

Berdasarkan hasil dari penelitian ini dapat ditarik kesimpulan dari hasil 

implementasi Sistem Intent Detection dalam mengklasifikasikan keluhan pasien 

untuk merekomendasikan dokter spesialis menggunakan metode BioBert  dapat 

menghasilkan rekomendasi yang sesuai dan akurat. Sistem ini dikembangkan 

menggunakan BioBert , model berbasis BERT yang telah disesuaikan untuk domain 

biomedis. Model ini dilatih untuk mendeteksi intent berdasarkan teks keluhan 

pasien dan mengarahkannya ke spesialisasi medis yang sesuai. Dengan hasil akurasi 

yang menunjukan angka 94%, sistem ini mampu mendeteksi intent keluhan pasien 

dengan tepat.  

5.2 Saran  

Berdasarkan hasil yang telah dicapai pada proses penelitian ini, peneliti menyarakan 

untuk melakukan  

1. Pengujian lebih lanjut dengan dataset yang lebih besar guna memastikan 

keakuratan sistem. 

2. Karena pada sistem ini hanya memberikan rekomendasi dokter dari gejala 

penyakit yang dirasakan, disarankan penelitian selanjutnya  dapat 

memperluas   ruang lingkupnya dengan menambahkan jenis penyakit atau 

obat yang dapat direkomendasikan 

3. Pada penelitian ini sistem hanya mengerti bahasa yang dirasa baku, bahasa-

bahasa yang sulit dimengerti tidak bisa terdeteksi. Penelitian selanjutnya 

disarankan untuk memperluas cakupan bahasanya sehingga user dapat 

menginputkan semua gejala yang dialami dan mendapat rekomendasi lebih 

spesifik.   
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