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ABSTRAK  
Perkembangan teknologi informasi dan ilmu pengetahuan telah mengubah pandangan dari berbagai 

bidang, termasuk dalam bidang kesehatan mental anak. Di sekeliling kita banyak anak yang 

mengalami gangguan pada masa perkembangannya, salah satunya gangguan Attention Deficit 

Hyperactivity Disorder (ADHD). ADHD adalah suatu gangguan yang mempengaruhi 

perkembangan dalam peningkatan aktivitas motorik anak-anak sehingga berdampak pada aktivitas 

yang tidak lazim dan cenderung berlebihan. Oleh karena itu, penelitian ini bertujuan untuk 

mengembangkan sistem pakar yang mampu melakukan diagnosis ADHD pada anak berdasarkan 

analisis tingkah laku menggunakan metode Analytical Hierarchy Process dan Teorema Bayes. 

Dengan mengintegrasikan kedua metode ini, diharapkan sistem pakar dapat memberikan diagnosis 

yang lebih akurat, dapat diandalkan, dan memudahkan para profesional di bidang kesehatan dalam 

memberikan pelayanan sesuai bagi anak yang diduga menderita ADHD. Pada pengujian sistem 

yang dilakukan oleh peneliti mendapatkan hasil diagnosis kriteria inattention sebesar 86%, kriteria 

hyperactive sebesar 67%, dan kriteria impulsive sebesar 60%. Sistem juga memberikan solusi 

akurat dari pandangan pakar sesuai dengan kategori dan kriteria ADHD. Dibuktikan juga dengan 

perhitungan sistem dan manual mencapai kesamaan 100%, sehingga mengindikasikan tingkat 

akurasi tinggi dan konsisten 

Kata Kunci: Attention Deficit Hyperactivity Disorder, Analytical Hierarchy Process, Psikologis,  

Sistem Pakar, Teorema Bayes 

 

I. PENDAHULUAN 

Perkembangan teknologi komputer telah berevolusi dari alat hitung sederhana menjadi 

pendukung berbagai bidang, termasuk kesehatan mental anak(Alwendi & Saputa Mandopa, 2023). 

Sistem pakar (expert system), sebagai bagian dari kecerdasan buatan, mampu meniru kemampuan 

ahli dalam mendiagnosis masalah, termasuk gangguan Attention Deficit Hyperactivity 

Disorder (ADHD) pada anak (Sulardi & Witanti, 2020) dan (Nurfadhillah et al., 2024) 

ADHD adalah gangguan neurodevelopmental yang ditandai dengan inatensi, 

hiperaktivitas, dan impulsivitas, memengaruhi pembelajaran dan interaksi sosial anak  (Heryansyah 

& Suryadi, 2023). Di Indonesia, prevalensi ADHD mencapai 26,4%, dengan 16 juta anak 

terdampak. Data American Psychiatric Association menunjukkan 8,4% anak global menderita 

ADHD, menekankan pentingnya diagnosis dini (American Psychiatric Association, 2013) 
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Penelitian ini mengembangkan sistem pakar dengan metode Analytical Hierarchy 

Process (AHP) untuk pembobotan gejala dan Teorema Bayes untuk analisis probabilitas. 

Kombinasi ini diharapkan meningkatkan akurasi diagnosis, memudahkan tenaga kesehatan dalam 

memberikan intervensi tepat. Tujuannya adalah menciptakan alat diagnosis yang andal dan 

terstruktur untuk mendeteksi ADHD pada anak secara dini. 

 

II. STUDI LITERATUR 

Attention Deficit Hyperactivity Disorder (ADHD) adalah gangguan neurodevelopmental 

pada anak yang ditandai dengan inatensi, hiperaktivitas, dan impulsivitas (American Psychiatric 

Association, 2013) dan (Barkley, 2015). Di Indonesia, prevalensinya mencapai 26,4% dengan 16 

juta anak terdampak (BPS, 2007). Gangguan ini memengaruhi prestasi akademik dan 

perkembangan sosial, sehingga memerlukan metode diagnosis yang akurat. 

Sistem Pakar mengintegrasikan pengetahuan ahli ke dalam basis pengetahuan untuk mendukung 

diagnosis (Jackson, 1986)9). Pada ADHD, sistem ini menjadi solusi alternatif di daerah dengan 

keterbatasan akses tenaga profesional (Gibbons et al., 2020) dan (Zhang et al., 2024). 

Metode AHP dan Teorema BayesAHP digunakan untuk pembobotan hierarkis gejala ADHD 

dengan memeriksa konsistensi (CR < 0.1) (Saaty, 1987).. Teorema Bayes menghitung probabilitas 

dinamis berdasarkan gejala yang diinput(Korb & Nicholson, 2010). Kombinasi kedua metode ini 

menghasilkan diagnosis terstruktur dan akurat. 

Perbandingan dengan Penelitian Terdahulu Penelitian sebelumnya menggunakan logika fuzzy 

(Hwang et al., 2020) atau machine learning  (Esas & Latifoğlu, 2023), tetapi kurang mampu 

mengelola hierarki gejala. Sistem ini mengungguli pendekatan tersebut dengan menggabungkan 

AHP dan Bayes untuk analisis komprehensif. 

Hasil dan Keterbatasan Sistem mencapai akurasi 86% (inatensi), 67% (hiperaktif), dan 60% 

(impulsif), serta memberikan rekomendasi penanganan. Keterbatasan utama adalah belum adanya 

fitur konsultasi langsung dengan ahli. Pengembangan selanjutnya dapat menambahkan fitur live 

chat dan integrasi dengan layanan kesehatan lokal. 

 

III. METODE 

1. Use Case Diagram 

Diagram use case menggambarkan interaksi antara aktor (user dan admin) dengan sistem. User 

dapat melakukan registrasi, tes diagnosis, dan melihat riwayat, sedangkan admin memiliki akses 

penuh untuk mengelola data, kriteria, dan analisis AHP. Semua aktivitas memerlukan login kecuali 

registrasi user. 

 
Gambar 1 Use Case Diagram 

2. Flowchart Sistem 
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Flowchart memvisualisasikan alur sistem mulai dari input data hingga output diagnosis. Diagram 

ini menggunakan simbol standar untuk memudahkan pemahaman proses sistem secara 

keseluruhan. 

 
Gambar 2 Flowchart Sistem 

 

 

 

3. Activity Diagram 

Terdapat tiga diagram aktivitas utama: 

1) Login: Memverifikasi username dan password, dengan opsi reset password via email jika 

lupa 
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Gambar 3 Activity Diagram Login 

2) Tes Diagnosis: Mengharuskan login sebelum tes, baik oleh user maupun admin. Hasil tes 

disimpan dan diproses untuk diagnosis ADHD 

 
Gambar 4 Activity Diagram Tes Diagnosis 

3) Analisis Kriteria: Admin menginput nilai perbandingan kriteria untuk dihitung dengan 

AHP. Data disimpan jika CR < 0.1 
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Gambar 5 Activity Diagram Analisis Kriteria 

 

4. Relasi Tabel 

Database sistem terdiri dari: 

a. Tabel gejala terkait kriteria 

b. Tabel diagnosis dan riwayat yang saling terhubung 

c. Tabel relasi (rel_kriteria, rel_gejala) sebagai penghubung antar entitas 

d. Tabel random index untuk pengujian 

 
Gambar 6 Relasi Tabel 

Struktur database dirancang untuk mendukung proses diagnosis ADHD melalui integrasi data 

gejala, kriteria, dan kategori, serta menghasilkan rekomendasi solusi. 

 

IV. HASIL DAN PEMBAHASAN 

Proses DiagnosisSistem menampilkan halaman tes diagnosis berisi pertanyaan gejala ADHD. 

Setelah pengguna memilih gejala, sistem melakukan perhitungan menggunakan Teorema Bayes. 

Proses ini diimplementasikan melalui tiga fungsi utama: 

1. Form Diagnosis (baris 1-4):Menampilkan formulir input data dasar pasien. 

public function index() 
{ 

return view('pages.home.diagnosis.form'); 
} 

2. Proses Diagnosis (baris 27-85): 

a. Menerima input gejala dari user 
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b. Menghitung probabilitas menggunakan Bayes: 

1. $nilai_semesta[$kriteria][$id] = $nilai / 
$total_pakar[$kriteria]; 

2. $PHiE = $nilai * $nilai_user[$kriteria][$id] / 
$total_sementara; 

c. Menyimpan hasil perhitungan ke database 

3. Klasifikasi Hasil (baris 1-48): 

a. Menentukan kriteria dominan (inatensi/hiperaktif/impulsif) 

b. Menghitung persentase keparahan: 

1. $persentase_combined = ($total_nilai_user / $total_gejala) * 100; 
c. Menyimpan hasil diagnosis dan rekomendasi 

Output SistemHasil diagnosis menampilkan: 

1. Persentase gejala (86% inatensi, 67% hiperaktif, 60% impulsif) 

2. Kriteria dominan 

3. Kategori keparahan (ringan/sedang/berat) 

4. Rekomendasi penanganan spesifik 

Validasi SistemPerbandingan perhitungan manual dan sistem menunjukkan konsistensi 100%, 

membuktikan keandalan algoritma yang digunakan. Sistem juga mampu memberikan rekomendasi 

terapi sesuai kriteria dominan yang terdeteksi. 

1. Penggunaan Sistem 

 
Gambar 7 Halaman Login 

 

a. Halaman Login 

Antarmuka login memverifikasi akun pengguna melalui email dan password. User biasa diarahkan 

ke halaman utama, sedangkan admin mengakses dashboard khusus. 

 
Gambar 8 Halaman Tes Diagnosis 

b. Halaman Tes Diagnosis 

Fitur diagnosis ADHD berbasis gejala, dengan perhitungan otomatis menggunakan Teorema Bayes 

setelah pengguna menyelesaikan kuesioner. 
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Gambar 9 Halaman Hasil Tes Diagnosis 

c. Halaman Hasil Diagnosis Menampilkan: 

1. Biodata pasien 

2. Persentase dan kategori keparahan ADHD 

3. Kriteria dominan (inatensi/hiperaktif/impulsif) 

4. Rekomendasi solusi 

5. Opsi ekspor hasil dalam format PDF 

 
Gambar 10 Halaman Analisis Kriteria 

d. Halaman Analisis Kriteria 

  
Gambar 11 Halaman Analisis Kriteria 

Fitur eksklusif admin untuk: 

1. Menentukan bobot kriteria menggunakan metode AHP 

2. Menampilkan matriks perbandingan berpasangan 

3. Memvalidasi konsistensi hasil (CR < 0.1) 

2. Pengujian Sistem 

Pengujian dilakukan untuk memverifikasi akurasi sistem dalam mendiagnosis ADHD berdasarkan 

tiga kriteria dominan: 

a. Kriteria Inattention 

Tabel 1 Pengujian Kriteria Inattention 
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Gambar 12 Hasil Pengujian Kriteria Inattention 

Hasil uji menunjukkan dominasi gejala inattention (86%) dengan kategori moderat. Perhitungan 

Bayes (Tabel 2) mengkonfirmasi validitas hasil. 

Tabel 2 Perhitungan Bayes Kriteria Inattention 

 
b. Kriteria Hyperactive 

Tabel 3 Perhitungan Bayes Kriteria Hyperactive 
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Gambar 13 Hasil Pengujian Kriteria Hyperactive 

Sistem mengidentifikasi hiperaktivitas sebagai kriteria dominan (67%) dengan kategori moderat 

melalui metode perhitungan yang konsisten. 

c. Kriteria Impulsive 

Tabel 4 Perhitungan Bayes Kriteria Impulsive 

 

 
Gambar 14 Hasil Pengujian Kriteria Impulsive 

Terdeteksi impulsivitas sebagai kriteria utama (60%) dengan kategori moderat, menunjukkan 

konsistensi algoritma diagnosis. 

3. Hasil PengujianSistem telah memenuhi semua kriteria pengujian: 

a. Registrasi dan login akun berfungsi optimal 

b. Proses diagnosis menghasilkan laporan komprehensif 

c. Akurasi tinggi (86% inattention, 67% hyperactive, 60% impulsive) dengan konsistensi 

perhitungan 

d. Mampu memberikan rekomendasi solusi spesifik 

 

 

V. KESIMPULAN 

Berdasarkan uraian dan pembahasan pada bab-bab sebelumnya tentang Diagnosis Penyakit 

ADHD Pada Anak Melalui Sistem Pakar Menggunakan Metode Analytical Hierarchy Process dan 

Teorema Bayes Dalam Analisis Tingkah Laku, dapat disimpulkan sebagai berikut. Dari hasil 

pengujian sistem dapat mendiagnosis penyakit ADHD pada anak, persentase ADHD, kriteria 

dominan, kategori beserta solusi yang direkomendasikan sebagai upaya pencegahan dan 
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penanganan awal dari penyakit ADHD dengan metode Analytical Hierarchy Process dan Teorema 

Bayes, sesuai dengan kode butir uji 07-10. Sistem dapat menghasilkan informasi mengenai 

deskripsi kriteria dominan dan kategorinya sehingga tingkat persentase ADHD pada anak dapat 

diketahui serta memberikan solusi sesuai dengan kriteria yang terbesar. Ini sesuai dengan kode butir 

uji 07-10. 
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