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ABSTRACT 
 

  

SUSANTI D. M. T3118024. THE CLASSIFICATION OF NUTRITIONAL  

STATUS OF TODDLERS USING THE NAÏVE BAYES METHOD  

  

Early nutrition greatly determines malnutrition in the early years of a child's life. 

It may impact the quality of human resources.  Malnourished toddlers will be 

born with Low Birth Weight (LBW) so that in the future they can grow shorter 

(stunting).  The condition affects cognitive development. A good understanding of 

mothers about the benefits of Integrated Healthcare Center through information 

media facilities such as posters, leaflets, banners, and others are useful for the 

knowledge development of a toddler's mother.  Through it,  a toddler's mother has 

a habit of interestingly visiting the Integrated Healthcare Center. The East 

Ampana Health Center is one of the health centers in Ampana City.  It is located 

at Sabulira Toba village in the Ratulindo Subdistrict.  It has two nutrition 

midwives responsible for carrying out the Integrated Healthcare Center duties in 

each area of the city.  However, the monthly visits of toddlers to the Integrated 

Healthcare Center at the East Ampana Health Center do not indicate a 

malnourished case. Through this condition, the researcher can develop an 

application by classifying malnutrition, undernutrition, and overnutrition in 

toddlers.  It helps parents understand the development of their toddlers.  The 

Naïve Bayes classifier is an algorithm to find the highest probability value in 

classifying test data into the most appropriate category.  This research indicates 

an accuracy value in the test, namely 63.75%.  

  

Keywords: toddler nutrition, Integrated Healthcare Center, Naïve Bayes  
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ABSTRAK 
 

SUSANTI D. M. T3118024. KLASIFIKASI STATUS GIZI BALITA  

MENGGUNAKAN METODE NAÏVE BAYES  

  

Nutrisi awal sangat menentukan kekurangan gizi pada awal kehidupan anak 

sehingga berdampak pada kualitas sumber daya manusia. Balita yang kurang gizi 

akan lahir dengan berat badan lahir renda (BBLR) sehingga pada masa 

selanjutnya dapat tumbuh lebih pendek (stunting) sehingga berpengaruh terhadap 

perkembangan kongnitifnya. Peningkatan pemahaman ibu tentang manfaat 

posyandu melalui sarana media informasi seperti poster, leaflet, spanduk dan yang 

lainnya yang berguna untuk meningkatkan pengetahuan ibu balita tentang 

posyandu sehingga perilaku ibu balita tertarik berkunjung ke posyandu. 

Puskesmas ampana timur adalah salah satu puskesmas yang ada di ampana kota 

yang beralamat di desa Sabulira Toba, Kecamatan Ratulindo yang merupakan 

puskemas yang memiliki 2 bidan gizi yang bertanggung jawab dalam 

melaksanaan  tugas posyandu di setiap wilayah kota. Namun kunjungan balita 

perbulannya pada posyandu puskesmas ampana timur tidak mengalami gizi buruk 

pada balitanya. Dengan hal ini peneliti dapat membuatkan suatu aplikasi dengan 

mengklasifikasikan pemastian gizi buruk,gizi kurang, gizi lebih pada balita, agar 

orang tua dapat memahami perkembagan pada balitanya. Naïve Bayes Classifier 

merupakan algoritma yang digunakan untuk mencari nilai probabilitas tertinggi 

dalam mengklasifikasikan data uji pada ketegori yang paling tepat. Hasil akurasi 

yang diperoleh pada pengujian yaitu 63,75%.  

  

Kata kunci: gizi balita, posyandu, Naïve Bayess  
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BAB I 

PENDAHULUAN 
 

 

 

1.1  Latar Belakang Penelitian 

  Dalam proses pertumbuhan sampai dengan perkembagan yang optimal 

sehingga menghasilkan kualitas balita, berawal pada seribu hari pertama kehidupan. 

Berdasarkan pada penelitian sebelumnya menyimpulkan bahwa masa pada seribu 

hari awal kehidupan ialah dimana masa yang diawali pada saat konsepsi, 

pertumbuhan janin didalam Rahim, singgah 2 tahun kehidupannya dalam 

menentukan kualitas kesehatan  juga dipengaruhi bukan hanya kesehatan secara 

lahirnya, juga meliputi kehatan jiwa dan emosi, bahkan kecerdasan atau 

intelektualnya. Sehingga nutrisi pada awal  ini sangat menentukan kekurangan gizi  

pada awal kehidupan anak sehingga berdampak pada kualitas sumber daya manusia. 

balita yang kurang gizi akan lahir dengan berat badan lahir renda (BBLR) sehingga 

pada masa selanjutnya dapat tumbuh lebih pendek (stunting) sehingga berpengaruh  

terhadap perkembangan kongnitifnya. Tentunya hal ini berpengaruh terhadap 

keberhasilan pendidikan, dan mengakibtakan menurunnya produktivitas pada saat 

usia dewasanya[1]. peningkatan pemahaman ibu tentang manfaat posyandu melalui 

sarana media informasi seperti poster, leaflet, spanduk dan yang lainnya yang  

berguna untuk meningkatkan pengetahuan ibu balita tentang posyandu sehingga 

perilaku ibu balita tertarik berkunjung ke posyandu[2]. untuk meningkatkan mutu 

dalam pelayanan kesehatan posyandu terutama bagi ibu dan balita, dapat juga 

dilaksanakan dirumah sakit, puskemas, dan dirumah masyarakat. Untuk 

melaksanakan kegiatan posyandu ialah kader kesehatan yang berasal dari masyarakat 

setempat dapat berkerja secara sukarela. Kader bertanggung jawab sangat penting 

dalam melaksanan posyandu[3]. 
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   Diwilayah kerja puskesmas ampana timur, pelaksanaan posyandu setiap bulan 

berlangsung selama 10 hari, dimana setiap harinya terbagi 2 kelompok yang 

melaksanakan kegiatan posyandu diwilayah puskesmas ampana timur yang diikut 

sertakan dalam kegiatan tersebut melibatkan beberapa tenaga kesehatan seperti bidan 

desa,perawat,petugas gizi serta di bantu oleh para anggota kader dari setiap desa atau 

kelurahan, selama ini masalah yang ada dipuskemas ampana timur yaitu dalam 

menentukan status pada gizi balita belum akurat sehingga menjadi kendala pada 

petugas untuk mengetahui perkembangan  dan status gizi pada bayi balita pada usia 

0-5 tahun 

Puskesmas ampana timur adalah salah satu puskesmas yang ada di ampana kota 

yang beralamat di desa sabulira toba, kecematan ratulindo merupakan puskemas 

yang memiliki 2 bidan gizi yang bertanggung jawab dalam melaksanaan  tugas 

posyandu disetiap wilayah kota,   

Dibawah ini adalah data jumlah kunjungan balita pada posyandu puskesmas 

ampana timur 

Tabel 1. 1 Data Gizi Balita 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

Sumber : Rekapan Jumlah Posyandu Balita Puskemas Ampana Timur, 2019 

No Nama Jenis Kelamin Umur BB/U TB/U Status Gizi

1 Abd. Malik L 1 Bulan 1,5 56 Gizi Buruk

2 Moh. Alfatih L 2 Bulan 10,9 78 Gizi Normal

3 Nurfadilla P 7 Bulan 11 79 Gizi Normal

4 Nur Salsa Bila P 11 Bulan 11,3 83 Gizi Normal

5 Asma P 1 Bulan 8,7 76 Gizi Buruk

6 Amiranti Putri P 2 Tahun 16,7 104 Gizi Normal

7 Kamil L 3 Bulan 8,9 80 Gizi Burik

8 Andi L 5 Bulan 11,2 84 Gizi Kurang

9 Andi Azka L 9 Bulan 7,3 68 Gizi Buruk

10 Moh. Fikar L 2 Tahun 6,5 67 Gizi Buruk

11 Nurafifa P 1 Tahun 12,8 96,2 Gizi Kurang

12 Muksin L 1 Tahun 11,3 87 Gizi Kurang

13 Alzaidan L 2 tahun 10, 70 Gizi Kurang

14 Abd. Fator Zain L 10 Bulan 9,5 74 Gizi Kurang

15 Fatimah P 2 Tahun 12 87 Gizi Kurang

16 Moh. Hafiz L 1 Tahun 9,7 84 Gizi Kurang

17 Natasya P 3 Tahun 15,7 99,2 Gizi Kurang

18 Moh. Azam L 1 Bulan 8,1 70 Gizi Kurang

19 Elga Arinzo L 1 Bulan 4,9 72 Gizi Buruk

20 zaenab P 1 Tahun 3,12 50 Gizi Buruk
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Tabel 1. 2 Data Gizi Balita 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Sumber : Rekapan Jumlah Posyandu Balita Puskemas Ampana Timur, 2019 

Dari data yang ada pada tabel diatas dilihat bahwa kunjungan balita 

perbulannya pada posyandu puskesmas ampana timur menggalami gizi buruk 

pada balitanyan dengan hal ini peneliti akan melakukan pengklasifikasian 

pemastian gizi buruk, gizi kurang, gizi lebih pada balita, agar orang tua dapat 

memahami perkembagan pada balitanya. Sehingga puskemas ampana timur tidak 

lagi kesulitan untuk memberikan pemahaman terhadap orang tua tentang 

pentingnya dalam melaksanakan posyandu setiap bulannya. 

Naïve Bayes Classifier merupakan algoritma yang digunakan untuk 

mencari nilai probabilitas tertinggi dalam mengklasifikasikan data uji pada 

ketegori yang paling tepat. Ada pun kelebihan dari metode Naïve bayes classifier 

adalah mampu mengklasifikasikan dokumen dengan sederhana dan cepat 

komputasinya yang tinggi. Metode ini juga dapat berkerja dengan baik dalam 

mengklasifikasikan data dokumen yang mengandung angka maupun teks[4]. 

21 Abd. Malik L 1 Bulan 5,5 60 Gizi Buruk

22 Moh. Alfatih L 2 Bulan 11,2 79,9 Gizi Kurang

23 Nur Fadilah P 7 Bulan 11,7 82 Gizi Kurang

24 Nur Salsa Bila P 11 Bulan 9,7 85 Gizi Kurang

25 Asma P 1 Bulan 4,7 57 Gizi Buruk

26 Amiranti Putri P 2 Tahun 10 92,8 Gizi Kurang

27 Kamil L 3 Bulan 6,6 6,7 Gizi Kurang

28 Andi L 5 Bulan 11,3 84,7 Gizi Kurang

29 Andi Azka L 9 Bulan 7,6 7,2 Gizi Kurang

30 Moh. Fikar L 2 Tahun 6,8 68,9 Gizi Buruk

31 Nur Afifa P 1 Tahun 13 47,7 Gizi Buruk

32 Muksin L 1 Tahun 8,5 78 Gizi Buruk

33 Alzidan L 2 Tahun 10,3 73,7 Gizi Buruk

34 Abd. Fator Zain L 10 Bulan 9,6 74,9 Gizi Buruk

35 Fatimah P 2 Tahun 12 91 Gizi Kurang

36 Moh. Hafiz L 1 Tahun 6,3 6,2 Gizi Buruk

37 Natasya P 3 Tahun 15,8 99,4 Gizi Kurang

38 Moh. Azam L 1 Bulan 8,4 73 Gizi Normal

39 Elga Arinzo L 1 Bulan 5,7 63 Gizi Normal

40 Zaenab P 1 Tahun 4,1 55 Gizi Buruk
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Berdasarkan penelitian sebelumnya dengan judul “ Klasifikasi Pesan 

Gangguan Pelanggan.Menggunakan Metode Naïve Bayes Classifier” menyatakan 

bahwa penerapan metode naïve bayes classifier dengan text mining sebagai 

pemrosesan data awal dari aplikasi pengklasifikasian pesan gangguan dapat 

disimpulkan bahawa peneliti menghasilkan akurasi dari nilai probabilitas sebesar 

95%  dan membuktikan bahwa metode naïve bayes classifier dapat digunakan 

untuk membantu mengklasifikasikan pesan gangguan yang dikrimkan oleh 

pelanggan.penelliti berkesimpulan bahwa metode naïve bayes classifier dapat 

digunakan untuk melakukan klasifikasi data Status Gizi Balita[5]. 

Berdasarkan uraian diatas, maka untuk melakukan penelitian mengenai 

proses yang ada, dengan judul “ Klasifikasi Status Gizi Balita Menggunakan 

Metode Naïve Bayes ” 

1.2 Identifikasi Masalah 

 Berdasarkan latar belakang diatas yang telah dijelaskan dapat 

diidentifikasikan masalahnya yaitu: 

1. Pihak petugas puskemas dalam mengklasifikasi status gizi pada gizi balita 

belum akurat.  

1.3 Rumusan Masalah 

 Dari uraian latar belakang diatas, dapat dirumus masalah yang berkaitan 

sebagai berikut. 

1. Bagaimana kinerja dari metode naïve bayes untuk mengklasifikasi status gizi 

balita di Puskemas Ampana Timur 

2. Mengetahui bagaimana tingkat akurasi dalam mengklasifikasi status gizi 

balita dengan metode naïve bayes 
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1. 4 Tujuan Penelitian 

Ada pun dari penelitian ini adalah: 

1. Mengetahui cara kerja dari metode naïve bayes dalam menenukan status gizi 

balita dipuskemas ampana timur 

2. Bagaimana tingkat akurasi untuk mengklasifikasi status gizi balita. 

1.5 Manfaat Penelitian 

Penelitian ini diharapkan mempunyai manfaat yaitu : 

1. Manfaat Teoritis  

Penelitian ini diharapkan dapat memberikan sumbangan bagi penelitian 

selanjutnya demi mengembangkan ilmu pengetahuan pada umumnya, dari bidang 

khusunya ilmu komputer pengambilan data maining. 

2. Manfaat Praktis 

Klasifikasi status gizi balita dengan menggunakan metode Naïve Bayes 

akurat sehingga informasi yang diberikan lebih maksimal.  

Sebagai salah satu bahan kajian bagi semua elemen – elemen atau pun unsur- 

unsur yang dilibatkan dalam bidang penelitian.
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BAB II 

LANDASAN TEORI 
 

2.1 Tinjauan Studi 

Ada pun penelitian yang terkait tentang klasifikasi dan penggunaan Naïve 

Bayes, seperti dibawah ini:  

Tabel 2. 1 Rangkuman Tinjauan Studi 

No Peneliti Judul Tahun Metode Hasil 

1 Evy 

Priyanti 

Penerapan 

Algoritma Naïve 

Bayes Untuk 

Klasifikasi Baktri 

Gram- Negatif 

2017 Naïve 

Bayes 

Untuk mengidentifikasi 

suatu organisme dari 

bakteri adalah 

skema fenotipe yang me

manfaatkan morfologi 

dan perwarna sifat dari 

bakteri itu sendri engan 

tingkat akurasi sebesar 

80,93%, dengan 

demikian algoritma naïve 

bayes sudah dapat 

dipastikan bahwa 

klasifikasi baktri gram-

negatif dengan fenotipe 

data set E.coli terbukti 

akurat. 

2 Taufik 

Hidayat 

Model Klasifikasi 

Jaringan Saraf 

Tiruan Untuk 

Menentukan Status 

Gizi Pada Balita 

Dengan Metode 

LVQ (LEARNING 

VEKTOR 

QUANTIZATION) 

2020 LVQ 

(LEARNIN

G 

VEKTOR 

QUANTIO

N 

ZATION) 

Membangun model 

jaringan 

saraf tiruan menggunaka

n 

algoritma LVQ (Learnin

g Vektor Quantization), 

sehinggah para medis 

lebih mudah dan optimal 

dalam mengecek Status 

Gizi Balita. 

3 Nani 

Purwati 

Deteksi Gizi Buruk 

Pada Balita 

Berdasarkan Indeks 

Antropometri 

Menggunakan 

Algoritma Naïve 

2018 Algoritma 

Naïve 

Bayes 

Untuk mendeteksi gizi 

buruk pada balita 

berdasarkan indeks 

antropometri baik 

berdasarkan indeks BB/U 

mau pun BB/TB, data set 
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Bayes  yang digunakan 

merupakan data yang 

sama dari peneliti 

sebelumnya sehingga 

diperoleh akurasi 

menggunakan Algoritma 

Naïve Bayes sebesar 

90,20% 

 

2.2 Tinjauan Pustaka 

2.2.1 Gizi Balita 

 Komponen gizi balita merupakan kandung yang ada didalam makanan 

seperti protein, mineral,karbohidrat, lemak, vitamin dan air yang dibutuhkan 

tubuh dalam pertumbuhan, perkembangan, dan pemeliharaan sehingga bermanfaat 

secara langsung untuk tubuh agar dapat memperbaiki jaringan tubuh. Setiap orang 

yang memerlukan gizi khususnya pada balita  sangat penting dalam kesehatan 

pada pertumbuhannya. 

Didefinisikan Secara sederhana gizi balita merupakan zat yang dibutukan 

dalam tubuh sebagi proses pertumbuhan dan aktivitas juga bermanfaat bagi 

kecerdasan otak/kemampuan fisik[6]. 

Pertumbuhan sangat penting untuk usia balita dalam mngkonsumsi zat/pro

tein seperti mineral dan vitamin dan juga semakin banyak protein diperlukan 

maka perkembangan mental lebih baik dalam pertumbuhan sel  otaknya. 

kebutuhan gizi dalam pencegahan yang akurat untuk menentukan kualitas tumbu 

perkembang, yang dimaksut kualitas adalah sumber daya manusia  dipriode 

mendatang terutama pada anak yang di bawah tahun (balita) sehingga mengakibtk

an kurang gizi oleh sebab itu diperlukan nutrisi sebagai faktor utama dalam 

tumbuh dan kembang yang optimal[7]. 

Kondisi Kesehatan anak dalam usia ini masih belum stabil kalau makanan 

yang diberikan tidak sesuai dengan standar gizi sehingga mengakibatkan anak 

mudah terserang penyakit, anak mudah terserang infeksi,terutama diare/cacing 

jika hal tersebut terjadi maka akan mengakibatkan anak menjadi kurus,kurang 
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beraktivitas,cenggeng,cenderung lamban,sehingga perkembangan fisiknya harus 

diperhatikan terutama pada  kebutuhan gizinya kurang lebih seperti orang 

dewasa[7]. 

Kondisi status gizi sebagai keperluan rujukan dari masyrakat ataau puskemas 

yang digunakan sebagai pemantauan pertumbuhanya[7]. 

Antropometri merupakan indicator dalam penelitian status gizi balita dengan 

pengukurang antropometri ialah ukuran yang cepat dan sederhana yang digunakan 

puskemas ampana timur. 

1. Berat Badan (BB) 

2. Tinggi Badan (TB) 

2.2.2 Status Gizi Balita 

Status gizi balita yang dimaksut adalah umur,berat badan (BB), dan tinggi 

badan (TB).ada pun variabel yang digunakan yaitu BB dan TB sebagai bentuk 

indicator antorpometri sehingga nilai berat badan dan tinggi badan pada balita  

dapat dikoverisikan dalam bentuk hasil standar pada buku antropometri WHO 

2006 (Despkes RI,2009) bermacam indeks diatas dapat menginterpretasikan 

ambang kebutuhan batas ada tiga cara dalam menentukan ambang batas ialah 

persen dalam median, persetil/standar satuan penyimpanan perhitungan rumus Z-

Score yaitu sebagai berikut (Supriasa & Fajar,2002)[6]. 

 Z-Score = Nilai Individu Subjek – Nilai Median Buku Rujukan 

Nilai Simpangan Baku Rujukan 
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Tabel 2. 2 Klasifikasi Status Gizi Balita Berdasarkan Indikator BB/U 

Indeks Status Gizi Ambang Batas 

Berat Badan terhadap 

umur (BB/U) 

Gizi buruk <-3,0 SD 

Gizi kurang 
<-2,0 SD sampai 

>=-3,0 SD 

Gizi normal 
>=-2 SD sampai 

+2,0 SD 

Gizi lebih >+2,0 SD 

 

Tabel 2. 3 Klasifikasi Status Gizi Balita Berdasarkan Indikator TB/U 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Indeks Status Gizi Ambang Batas 

Tinggi Badan terhadap 

umur (TB/U) 

Sangat pendek <-3,0 SD 

Pendek 
>=-3,0 SD sampai 

<-2,0 SD 

Nomal >=-2,0 SD 
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Tabel 2. 4 Klasifikasi Status Gizi  

Indeks Status Gizi Ambang Batas 

Tinggi Badan terhadap 

Berat Badan (TB/BB) 

Sangat kurus <-3,0 SD 

Kurus 
>=-3,0 SD sampai 

<-2,0 SD 

Normal 
>=-2,0 SD Sampai <=2,0 

SD 

Gemuk >2,0 SD 

 

Dari hasil Indikator TB/BB Indikator BB/U terdapat gambaran bahwa 

status gizi yang bersifatnya umum tidaklah spesifik. Resiko gizi buruk/kurang 

mengindikasikan terjadinya masalah pada gizi balita, tidak memungkinkan bahwa 

indikasi berresiko gizi bersifat kronis atau akut. kondisi – kondis yang 

berpengaruh terhadap Indikator TB/U menggambarkan status gizi yang bersifat 

kronis sehingga mengakibatkan terjadinya kondisi yang berlangsung sangat  lama) 

atau Indikator BB/TB menggambarkan status gizi yang bersifat akut (Depkes RI, 

2009)[6]. 

2.3 Data Mining 

Data mining merupakan juga  dengan kno wledge  discovery in database 

(KDD) atau juga pattern recognition. Tujuan utama KDD adalah dapat 

memanfaatkan data dalam basis data serta dapat mengelolahnya, agar 

menghasilkan suatu informasi yang baru yang berguna[8].  

Definisi data mining adalah proses data mining yang dapat berkerja satu 

atau lebih teknik dalam komputer (machine learning) dan dapat menganalisis atau 

mengekstraksi pengetahuan (knowledge) secara otomatis[9]. 
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Proses Knowledge  Discovery  in  Databases (KDD)   merupakan   proses  

penemuan informasi yang sangat bernilai atau lebih  mudah  dipahami  sehingga 

penyimpanan data besar dan kompleks adapun dalam proses KDD diperkirakahasi

l yang digunakan dari sekumpulan data atau menggabungkan  dengan ilmu    

lainnya dimulai proses KDD yaitu dengan menetapkan tujuan akhir atau 

evaluasi[10]. 

Knowledge Discovery in Databases (KKD) 

Proses 

 

 

 

 

 

Gambar 2. 1 Proses Knowledge Discovery In Databases(KDD)[11]. 

 Sumber : Jogiyanto HM, (2005 : 52)  

Untuk memperoleh keberhasilan, peneliti akan menggunakan metode KDD  

sebagai tahapan penelitian meliputi:  

1) Data Selection pemilihan (seleksi) merupakan sekumpulan data untuk 

melakuka operasional sebelum melakukan tahapan penggalian informasi dalam 

KDD dimulai seleksi data dengan hasil yangakan dipakai dalam proses data 

mining dapat disimpan dalam suatu berkas terpisah dari berbasis data 

operasional  

2) Pre-Processing/Cleaning  

Proses cleaning merupakan pembersihan duplikasi data atau mengkontrol data 

yang tidak konsisten agar dapat memperbaiki kesalahan pada data. proses ini 

dilakukan sebagai proses enrichment, seperti proses memperbanyak data yang 

sudah ada dengan data/informasi yan relavan  yang  akan diperlukan oleh KDD  
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3) Transformation 

Coding adalah suatu proses data yang telah digunnakan sebagai proses data 

mining. 

4) Data Mining  

Data Mining merupakan proses mencari pola/informasi  ysng menarik dalan 

suatu data yang digunakan dengan teknik/ metode tertentu. 

5) Interpretation/Evaluation 

Untuk menghasilkan suatu informasi dalam proses data mining sebagai bentuk 

yang lebih mudah dan dapat dimengerti[12]. 

Data mining memiliki beberapa fungsi yaitu:[10]. 

a. Fungsi Deskripsi (description) mengmabarkan langsung suatu ringkasan 

dalam jumlah data yang besar dan mmliki berpa jenis. 

b. Fungsi Estimasi (estimation) suatu nili yng belum diketahui. 

c. Fungsi Prediksi (prediction) suatu nilai yang diperkirakan dimasa yang akn 

datang. 

d. Fungsi Klasifikasi (classification) konsep atau kelas data yang membedakan  

dalam proses menentukan  suatu model/fungsi 

e. Fungsi Pengelompokan (clustering) dapat mengelompokan atau 

mengidentifikasi data  dengn karakter tertentu. 

f. Fungsi Asosiasi (association) sebagai analis guna megidentifikasi item 

produk yang dibeli konsumen dengn produk lain.  

2. 4 Klasifikasi  

 Klasifikasi merupakan proses pencarian dalam sekumpulan model/fungsi 

untuk mengambarkan dan membedakan kelas data dengan tujuan sehhingga 

model tersebut digunakan untuk  suatu objek yang belum  diketahui 

kelasnya.klasifkasi juga mempunyai  dua proses yaitu membangun model 

klasifiikasi dari sekumpulan kelas data yang sudah didefinisikan sebelumnya 
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(training data set) dan menggunakan model untuk klasifikasi data set untuk 

mengukur akurasi dari model[13].  

2. 5 Algoritma Naïve Bayes 

Naïve bayes Classifier dengan istilah Bayesian Classification 

merupakan merode pengklasifikasikan statistic merupakan metode pengklasifikasi

an statistik yang didasari pada teorema bayes digunakan sebagaai memperediksi 

probabilitas keangotan suatu klas. Sudah terbukti bahwa Bayesian classifition 

memiliki akurasi cepat dalam pengaplikasian ke dalam databases yang besar[14]. 

 Bentuk persamaan teorema bayes adalah sebagai berikut: 

  P(𝐻|𝑋) = P(X|H) . P(X|H) 
            P(X) 

 

Dimana :  

X = Data dengan kelas yang belum diketahui  

H = Hipotesa data X merupakan suatu kelas spasifik  

P(H|X) = Probabilitas hipotesis H berdasarkan kondisi X (posterior 

probability) 

P(H) = Probalitas hipotesis H (prior probability)  

P(X|H) = Probalitas X berdasarkan kondisi pada hipotesis H 

P(X) = Probabilitas X 

   Langkah - langkah perhitungan Metode Naïve Bayes :[15]. 

1) Menghitung prior masing-masing kelas yaitu dengn cara menghitung total 

masing-masing  label  kelas  pada  data  latih  dan membaginya dengan total 

data latih. 

2) Menghitung likelihood,yaitu mnghitung probabilitas masing-masing atribut 

3) Menghitung posterior 

4) Menentukan label kelas dengan melakukan perbandingan  antar  nilai  

posterior.  Label kelas  dengan  nilai  posterior terbesar  akan menjadi label 

kelas data yang diuji 
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2. 6 Penerapan Metode Naïve bayes  

  Berikut ini contoh penerapan metode naïve bayes dengan kasus 

klasifikasi metode  naïve bayes untuk penerima  kartu Indonesia sehat[16]. 

 

Tabel 2. 5 Variabel 

Variabel Tipe Data Deskripsi 

Usia Polyominal Usia Masyarakat 

Pendidikan Plyominimal 
Pendidikan Terakhir 

Masyarakat 

Pekerjaan Plyominal Pekerjaan Mayrakat 

Pendapatan Per Bulan Plyominal 
Pendapatan Masyarakat 

Yang Diterima Perbulannya 

Tanggungan Anak Plyominal 
Tanggungan Anak Dari 

Masyrakat 

Terima KIS Label YA, Tidak 
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Tabel 2. 6 Data latih 

Usia Pendidikan Teakhir Pekerjaan Pendapatan T

A 

Terima 

KIS? 

58 

63 

39 

58 

52 

69 

32 

39 

31 

50 

TAMAT SD 

SLTA 

SLTP 

SLTP 

DIPLOMA IV/STRATA 1 

AKADEMI/DIPLOMA III 

SLTA 

AKADEMI/DIPLOMA III 

DIPLOMA IV/STRATA I 

SLTP 

Kariyawan Swasta 

Pensiun 

Wiraswasta 

Kariyawan Swasta 

Pegawai Negeri Sipil 

Pensiun 

Buruh Harian Lepas 

Kariyawan Swasta 

Pegawai Negeri Sipil 

Wiraswasta 

Rendah 

Tinggi 

Rendah 

Cukup 

SangatTinggi 

Tinggi 

Rendah 

Cukup 

Tinggi 

Rendah 

 

0 

1 

2 

2 

3 

0 

1 

0 

2 

2 

Ya 

Tidak 

Ya 

Ya 

Tidak 

Tidak 

Ya 

Tidak 

Tidak 

Ya 

 

 

Tabel 2. 7 Data Uji 

Usia Pendidikan Terakhir Pekerjaan Pendapatan TA Terima 

KIS 

44 SLTA Kariyawan Swasta Cukup 2 ? 

  

Menghitung nilai probabilita kelas (Y) 

P(Y = Ya) = 
 

    
      

P(Y = Tidak ) = 
 

  
     

Menghitung Probaboilitas X dimana X = 1,2,3,4,5 

Terhadap variabel Y  

P(Usia = A3 | Y = Ya) = 
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P(Usia = A3 | Y  = Tidak) =
 

 
     

P(Pendidikan Terakhir = SLTA | Y = Ya) = 
 

 
     

P(Pendidikan Terakhir = SLTA | Y = Tidak ) = 
 

 
     

P(Pekerjaan = Kariyawan Swasta | Y = Ya ) = 
 

 
     

P(Pekerjaan = Kariyawan Swasta | Y = Tidak ) = 
 

 
     

P(Pendapatan = Cukup | Y = Ya ) = 
 

 
     

P(Pendapatan = Cukup | Y = Tidak ) = 
 

 
     

P(Tanggungan Anak = 2 | Y = Ya ) = 
 

 
     

P(Tanggung Anak = 2 | Y = Tidak ) = 
 

 
     

 

Menghitung Probabilits Akhir 

P(Klasifikasi = Ya ) 

       = P(X | Y) . P(Y = Ya) 

       = 
 

 
 
 

 
 
 

 
 
 

 
 
 

 
 
 

  
         

P(Klasifikasi = Tidak ) 

       =  P(X | Y = Tidak) . P(Y = Tidak ) 

       = 
 

 
 
 

 
 
 

 
 
 

 
 
 

 
 
 

  
         

Dari hasil perhitungan nilai probabilita disimpulkan dari data yang telah dimasukan 

sebagai  uji coba penerima kartu Indonesia sehat ialah P(Klasifikasi = Ya) 
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2.7 Evaluasi Model 

Berdasarkan penelitian penulis melakukan perhitungan akurasi 

menggunakan confusional matrix dalam mengetahui hasil akurasi yang diperoleh 

dan dilakukan validasi untuk mengukur perfoma dari algoritma.[17]. 

   

2.8 Perangkat Lunak Pendukung 

 Adapun software pendukung dalam membangun  sistem ini adalah:  

Tabel 2. 8 Perangkat Lunak Pendukung 

NO TOOLS KEGUNAAN 

1. RapidMiner 
Perangkat lunak yang menjalankan analisis secara 

otomatis 
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2.9  Kerangka Pikir 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Gambar 2. 2 Kerangka Pikir

MASALAH 

1. Bagaimana kinerja dari metode naïve bayes untuk mengklasifiksi 

status gizi balita dipuskemas ampana timur 

2. Mengetahui bagaimana tingkat akurasi dalam mengklasifikasi status 

gizi balita dengan metode naïve bayes 

Pengumpulan Data Observasi, Dokumentasi  dan 

Wawancara 

ANALISIS 

1 

MODEL ALGORITMA NAÏVE BAYES 

Bentuk Umum Teorema bayes 

TUJUAN 
3. Mengetahui cara kerja dari metode naïve bayes dalam 

menentukan status gizi balita dipuskemas ampana timur 

4. Bagaimana tingkat akurasi untuk  mengklasifikasi status 

gizi balita 

Parameter Algoritma Naïve 

Bayes 
Confusional matrix 

2 

KONSTUKSI RapidMiner 

PENGUJIAN Confusional  matrix 

4 

5 

6 
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BAB III 

METODE PENELITIAN 

 

3.1 Jenis,Metode,Subjek,Waktu dan Lokasi Penelitian 

Dipandang dari tingkat penerapanya, maka peneliti ini merupakan peneliti 

terapan. karena berfokus pada penerapan untuk memberikan solusi dari suatu 

permasalahan yang bersifat praktis . Dipandang dari perilaku terhadap data, maka 

peneliti ini merupakan peneliti merupakan peneliti kuantitatif. 

Penelitian ini menggunakan metode eksperimen ,Dengan demikian jenis 

penelitian ini adalah penelitian eksperimen,Subjek dari penelitian ini adalah 

Klasifikasi Status Gizi Balita. Peneliti ini dimulai dari  Oktober 2021 sampai 

dengan November 2021 yang berlokasi di Puskemas Ampana Timur,Kabupaten 

Tojo Una – Una. 

3.2 Pengumpulan Data 

Data primer ini merupakan data gizi balita yang ada di puskemas ampana 

timur yang dikumpulkan menggunakan teknik observasi, wawancara. Dengan 

demikian untuk data skunder yang dikumpulkan dari data yang sudah ada dan 

keterangan yaitu dengan cara membaca berbagai bermacam – macam referensi 

yang ditulis oleh para ahli yang didalamnya berhubungan dengan data mining 

yang membahas tentang klasifikasi untuk dapat mengetahui status gizi balita 

menggunakan metode naïve bayes dari internet. 
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Tabel 3. 1 Atribut Data 

NO NAMA TYPE VALUE KETERANGAN 

1 Nama Polynominal Balita,Anak INPUT 

2 Umur Integer Tahun,Bulan INPUT 

3 Jenis kelaminn Binominal Laki – laki Perempuan INPUT 

4 Berat Badan Integer Kg INPUT 

5 Tinggi Badan Integer Cm INPUT 

6 Hasil 

Integer Gizi buruk 

Gizi kurang 

Gizi Normal 

Gizi Lebih 

OUTPUT 
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3.3  Pemodelan 

 

 

  

 

 

 

 

 

 

Gambar 3. 1 Model Yang Diusulkan 

 

3.3.1 Pengembangan Model 

 Langkah  - langkah pokok menggunakan metode naïve bayes untuk 

mengklasifikasi status  gizi balita menggunakan alat bantu RapidMiner. 

3.3.2 Evaluasi Model 

Model yang telah dihasilkan kemudian dievaluasi dengan menggunakan 

confusional matrix untuk mengetahui tingkat error. 

3.3.3 Konstruksi Sistem 

Pada tahap ini menerjamahkan hasil pada tahapan analisis dan desain kedalam 

kode – kode program komputer kemudian membangun sistemnya. Alat bantu 

yang digunakan pada tahapan ini adalah RapidMiner. 

 

Data Uji 

Klasifikasi 

Pengumpulan data 

(observasi,wawancara) 

Dataset 

Penentuan Variabel 

Naïve Bayes  
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BAB IV 

HASIL PENELITIAN 

 

 

4.1 Data Penelitian 

Tabel 4.1 Data 

No Nama 
Jenis 

Kelamin 
Umur BB/U TB/U Status Gizi 

1 Abd. Malik L 1 Bulan 1,5 56 Gizi Buruk 

2 Moh. Alfatih L 2 Bulan 10,9 78 Gizi Normal 

3 Nurfadilla P 7 Bulan 11 79 Gizi Normal 

4 Nur Salsa Bila P 11 Bulan 11,3 83 Gizi Normal 

5 Asma P 1 Bulan 8,7 76 Gizi Buruk 

6 Amiranti Putri P  2 Tahun 16,7 104 Gizi Normal 

7 Kamil L 3 Bulan 8,9 80 Gizi Burik 

8 Andi L 5 Bulan 11,2 84 Gizi Kurang 

9 Andi Azka L 9 Bulan 7,3 68 Gizi Buruk 

10 Moh. Fikar L 2 Tahun 6,5 67 Gizi Buruk 

11 Nurafifa P 1 Tahun 12,8 96,2 Gizi Kurang 

12 Muksin L 1 Tahun 11,3 87 Gizi Kurang 

13 Alzaidan L 2 tahun 10,4 70 Gizi Kurang 

14 

Abd. Fator 

Zain L 10 Bulan 9,5 74 Gizi Kurang 

15 Fatimah  P 2 Tahun 12 87 Gizi Kurang 

16 Moh. Hafiz L 1 Tahun 9,7 84 Gizi Kurang 

17 Natasya P 3 Tahun 15,7 99,2 Gizi Kurang 

18 Moh. Azam L 1 Bulan 8,1 70 Gizi Kurang 

19 Elga Arinzo L 1 Bulan 4,9 72 Gizi Buruk 

20 zaenab P 1 Tahun 3,12 50 Gizi Buruk 

21 Abd. Malik L 1 Bulan 5,5 60 Gizi Buruk 

22 Moh. Alfatih L 2 Bulan 11,2 79,9 Gizi Kurang 

23 Nur Fadilah P 7 Bulan 11,7 82 Gizi Kurang 

24 Nur Salsa Bila P 11 Bulan 9,7 85 Gizi Kurang 

25 Asma P 1 Bulan 4,7 57 Gizi Buruk 

26 Amiranti Putri P 2 Tahun 10 92,8 Gizi Kurang 

27 Kamil L 3 Bulan 6,6 6,7 Gizi Kurang 
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28 Andi L 5 Bulan 11,3 84,7 Gizi Kurang 

29 Andi Azka L 9 Bulan 7,6 7,2 Gizi Kurang 

30 Moh. Fikar L 2 Tahun 6,8 68,9 Gizi Buruk 

31 Nur Afifa P 1 Tahun 13 47,7 Gizi Buruk 

32 Muksin L 1 Tahun 8,5 78 Gizi Buruk 

33 Alzidan L 2 Tahun 10,3 73,7 Gizi Buruk 

34 

Abd. Fator 

Zain L 10 Bulan 9,6 74,9 Gizi Buruk 

35 Fatimah P 2 Tahun 12 91 Gizi Kurang 

36 Moh. Hafiz L 1 Tahun 6,3 6,2 Gizi Buruk 

37 Natasya P 3 Tahun 15,8 99,4 Gizi Kurang 

38 Moh. Azam L 1 Bulan 8,4 73 Gizi Normal 

39 Elga Arinzo L 1 Bulan 5,7 63 Gizi Normal 

40 Zaenab P 1 Tahun 4,1 55 Gizi Buruk 

… …… …… …… …… …… …… 

240 Zaenab P 1 Tahun 8,1 72 Gizi Kurang 

 

4.2 Penerapan Metode 

A. Pra pengolahan Data 

Berikut pengolahan data yang akan diolah menggunakan tools rapid miner : 

a. BB/U : 

1. 1 s/d 3 Kg = 1 

2. 4 s/d 5 Kg = 2 

3. 7 s/d 9 Kg = 3 

4. 10 s/d 15 Kg = 4 

5. 16 s/d 20 Kg= 5 

6. 21 s/d25 Kg = 6 

b. TB/U : 

1. 10 s/d 30 Cm = 1 

2. 30 s/d 50 Cm = 2 

3. 60 s/d 80 Cm = 3 

4. 90 s/d 110 Cm = 4 
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B. Data Training 

Tabel 4.2 Data Training 

No Nama  

Jenis 

Kelamin 
Umur BB/U TB/U 

Status 

Gizi 

1 Abd. Malik L 1 1 2 
Gizi 

Buruk 

2 Moh. Alfatih L 2 4 3 
Gizi 

Normal 

3 Nurfadilla P 7 4 3 
Gizi 

Normal 

4 
Nur Salsa 

Bila 
P 11 4 3 

Gizi 

Normal 

5 Asma P 1 3 3 
Gizi 

Buruk 

6 
Amiranti 

Putri 
P 24 5 4 

Gizi 

Normal 

7 Kamil L 3 3 3 
Gizi 

Buruk 

8 Andi L 5 4 3 
Gizi 

Kurang 

9 Andi Azka L 9 3 3 
Gizi 

Buruk 

10 Moh. Fikar L 24 2 3 
Gizi 

Buruk 

11 Nurafifa P 12 4 4 
Gizi 

Kurang 

12 Muksin L 12 4 3 
Gizi 

Kurang 

13 Alzaidan L 24 4 3 
Gizi 

Kurang 

14 
Abd. Fator 

Zain 
L 10 3 3 

Gizi 

Kurang 

15 Fatimah P 24 4 3 
Gizi 

Kurang 

16 Moh. Hafiz L 12 3 3 
Gizi 

Kurang 

17 Natasya P 48 4 4 
Gizi 

Kurang 

18 Moh. Azam L 1 3 3 
Gizi 

Kurang 

19 Elga Arinzo L 1 2 3 
Gizi 

Buruk 
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20 zaenab P 12 1 2 
Gizi 

Buruk 

21 Abd. Malik L 1 1 2 
Gizi 

Buruk 

22 Moh. Alfatih L 2 4 3 
Gizi 

Kurang 

23 Nur Fadilah P 7 4 3 
Gizi 

Kurang 

24 
Nur Salsa 

Bila 
P 11 3 3 

Gizi 

Kurang 

25 Asma P 1 2 2 
Gizi 

Buruk 

26 
Amiranti 

Putri 
P 24 4 4 

Gizi 

Kurang 

27 Kamil L 3 2 1 
Gizi 

Kurang 

28 Andi L 5 4 3 
Gizi 

Kurang 

29 Andi Azka L 9 3 1 
Gizi 

Kurang 

30 Moh. Fikar L 24 2 3 
Gizi 

Buruk 

31 Nur Afifa P 12 4 2 
Gizi 

Buruk 

32 Muksin L 12 3 3 
Gizi 

Buruk 

33 Alzidan L 24 4 3 
Gizi 

Buruk 

34 
Abd. Fator 

Zain 
L 10 3 3 

Gizi 

Buruk 

35 Fatimah P 24 4 4 
Gizi 

Kurang 

36 Moh. Hafiz L 12 2 1 
Gizi 

Buruk 

37 Natasya P 48 4 4 
Gizi 

Kurang 

38 Moh. Azam L 1 3 3 
Gizi 

Normal 

39 Elga Arinzo L 1 2 3 
Gizi 

Normal 

40 Zaenab P 12 2 2 
Gizi 

Buruk 

41 Abd. Malik L 1 4 3 
Gizi 

Normal 

42 Moh. Alfatih L 2 4 3 Gizi 
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Normal 

43 Nurfadila P 7 2 3 
Gizi 

Buruk 

44 
Nur Salsa 

Bila 
P 11 4 4 

Gizi 

Buruk 

45 Asma P 1 4 3 
Gizi 

Kurang 

46 
Amirantih 

Putri 
P 24 4 3 

Gizi 

Kurang 

47 Kamil L 3 2 2 
Gizi 

Buruk 

48 Andi L 5 4 3 
Gizi 

Kurang 

49 Andi Azka L 9 2 1 
Gizi 

Buruk 

50 Moh. Fikar L 24 1 3 
Gizi 

Buruk 

51 Nur Afifa P 12 4 4 
Gizi 

Kurang 

52 Muksin L 12 3 3 
Gizi 

Buruk 

53 Alzaidan L 24 4 3 
Gizi 

Kurang 

54 
Abd. Fator 

Zain 
L 10 3 3 

Gizi 

Normal 

55 Fatimah P 24 4 4 
Gizi 

Buruk 

56 Moh. Hafiz L 12 3 1 
Gizi 

Buruk 

57 Natasya P 48 4 4 
Gizi 

Normal 

58 Moh. Azam L 1 3 3 
Gizi 

Normal 

59 Elga Arinzo L 1 2 3 
Gizi 

Buruk 

60 Zaenab P 12 2 2 
Gizi 

Buruk 

….. …… …. …… …… …… …… 

240 Zaenab P 12 3 3 
Gizi 

Kurang 
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B. Mencari masing masing nilai dari kelas gizi, berikut kelas dari gizi : 

Kelas Gizi Kurang = 75  

Kelas Gizi Buruk = 48 

Kelas Gizi Lebih = 7 

Kelas Gizi Normal = 110 

μ(Gizi Kurang) = 75/240  

μ(Gizi Buruk) = 48/240  

μ(Gizi Lebih) = 7/240 

μ(Gizi Normal) = 110/240 

C. Mencari Niali Prior berdasarkan Nilai Kelas Gizi : 

a. Prior Berdasarkan Umur Balita 

Tabel 4.3 Prior Umur | Gizi Kurang 

No Prior Nilai 

1 μ (Umur 1 | Gizi Kurang) 8/75 = 0.106 

2 μ (Umur 2 | Gizi Kurang) 3/75 = 0. 04 

3 μ (Umur 3 | Gizi Kurang) 5/74 = 0. 066 

4 μ (Umur 5 | Gizi Kurang) 4/75 = 0. 053 

5 μ (Umur 7 | Gizi Kurang) 3/75 = 0. 04 

6 μ (Umur 9 | Gizi Kurang) 3/75 = 0. 04 

7 μ (Umur 10 | Gizi Kurang) 2/75 = 0. 026 

8 μ (Umur 11 | Gizi Kurang) 3/75 = 0. 04 

9 μ (Umur 12 | Gizi Kurang) 19/75 = 0. 253 

10 μ (Umur 24 | Gizi Kurang) 20/75 = 0. 266 

11 μ (Umur 48 | Gizi Kurang) 7/75 =  0. 093 

Nilai 0.106*0.04*0.066*0.053*0.04*0.04* 

0.026*0.04*0.253*0.266*0.093 
1.544628 
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Tabel 4.4 Prior Umur | Gizi Buruk 

No Prior Nilai 

1 μ (Umur 1 | Gizi Buruk) 8/48= 0. 166 

2 μ (Umur 2 | Gizi Buruk) 0/48= 0 

3 μ (Umur 3 | Gizi Buruk) 2/48= 0. 041 

4 μ (Umur 5 | Gizi Buruk) 5/48= 0. 1041 

5 μ (Umur 7 | Gizi Buruk) 1/48= 0. 02083 

6 μ (Umur 9 | Gizi Buruk) 5/48= 0.1041 

7 μ (Umur 10 | Gizi Buruk) 1/48= 0. 02083 

8 μ (Umur 11 | Gizi Buruk) 1/48= 0. 02083 

9 μ (Umur 12 | Gizi Buruk) 14/48= 0.291 

10 μ (Umur 24 | Gizi Buruk) 10/48= 0.208 

11 μ (Umur 48 | Gizi Buruk) 1/48 = 0. 02083 

Nilai 0.166*0*0.041*0.1041*0.02083* 

0.1041*0.02083*0.02083* 

0.291*0.208*0.02083 

0 

 

Tabel 4.5 Prior Umur | Gizi Lebih 

No Prior Nilai 

1 μ (Umur 1 | Gizi Lebih) 6/7= 0.85 

2 μ (Umur 2 | Gizi Lebih) 1/7= 0.142 

3 μ (Umur 3 | Gizi Lebih) 0/7= 0 

4 μ (Umur 5 | Gizi Lebih) 0/7= 0 

5 μ (Umur 7 | Gizi Lebih) 0/7= 0 

6 μ (Umur 9 | Gizi Lebih) 0/7= 0 

7 μ (Umur 10 | Gizi Lebih) 0/7= 0 

8 μ (Umur 11 | Gizi Lebih) 0/7= 0 

9 μ (Umur 12 | Gizi Lebih) 0/7= 0 

10 μ (Umur 24 | Gizi Lebih) 0/7= 0 

11 μ (Umur 48 | Gizi Lebih) 0/7= 0 
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Nilai 0.85*0.142*0*0*0*0*0*0*0*0*0 0 

 

 

Tabel 4.6 Prior Umur | Gizi Normal 

No Prior Nilai 

1 μ (Umur 1 | Gizi Normal) 6/110= 0.054 

2 μ (Umur 2 | Gizi Normal) 1/110= 0.009 

3 μ (Umur 3 | Gizi Normal) 0/110= 0 

4 μ (Umur 5 | Gizi Normal) 0/110= 0 

5 μ (Umur 7 | Gizi Normal) 0/110= 0 

6 μ (Umur 9 | Gizi Normal) 0/110= 0 

7 μ (Umur 10 | Gizi Normal) 0/110= 0 

8 μ (Umur 11 | Gizi Normal) 0/110= 0 

9 μ (Umur 12 | Gizi Normal) 0/110= 0 

10 μ (Umur 24 | Gizi Normal) 0/110= 0 

11 μ (Umur 48 | Gizi Normal) 0/110 = 0 

Nilai 0.054*0.009*0*0*0*0*0*0*0*0*0 0 

 

b. Prior Berdasarkan BB / U Balita 

Tabel 4.7 Prior BB/U | Gizi Kurang 

No Prior Nilai 

1 μ (1 | Gizi Kurang) 11/75 = 0.14 

2 μ (2 | Gizi Kurang) 14/75 = 0.18 

3 μ (3 | Gizi Kurang) 18/75 =0.24 

4 μ (4 | Gizi Kurang) 10/75 =0.13 

5 μ (5 | Gizi Kurang) 11/75 =0.14 

6 μ (6 | Gizi Kurang) 11/75 =0.14 

7 μ (7 | Gizi Kurang) 11/75 =0.14 

Nilai 0.14*0.18*0.24*0.13*0.14* 

0.14*0.14 
0.0000021 
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Tabel 4.8 Prior BB/U | Gizi Buruk 

No Prior Nilai 

1 μ (1 | Gizi Buruk) 6/48 = 0.125 

2 μ (2 | Gizi Buruk) 16/48 = 0.04 

3 μ (3 | Gizi Buruk) 21/48 =0.437 

4 μ (4 | Gizi Buruk) 5/48 =0.104 

5 μ (5 | Gizi Buruk) 0/48 =0 

6 μ (6 | Gizi Buruk) 0/48 =0 

7 μ (7 | Gizi Buruk) 0/48 =0 

Nilai 0.125*0.04*0.437*0.104*0*0*0 0 

 

Tabel 4.9 Prior BB/U | Gizi Lebih 

No Prior Nilai 

1 μ (1 | Gizi Lebih) 0/7 = 0 

2 μ (2 | Gizi Lebih) 0/7 = 0 

3 μ (3 | Gizi Lebih) 1/7 =0.14 

4 μ (4 | Gizi Lebih) 1/7 =0.14 

5 μ (5 | Gizi Lebih) 2/7 =0.28 

6 μ (6 | Gizi Lebih) 0/7 =0 

7 μ (7 | Gizi Lebih) 3/7 =0.42 

Nilai 0 *0*0.14*0.14*0.28*0*0.42 0 

 

Tabel 4.10 Prior BB/U | Gizi Normal 

No Prior Nilai 

1 μ (1 | Gizi Normal) 0/110 = 0 

2 μ (2 | Gizi Normal) 3/110 = 0.018 

3 μ (3 | Gizi Normal) 20/110 =0.181 

4 μ (4 | Gizi Normal) 74/110 =0.672 

5 μ (5 | Gizi Normal) 8/110 =0.727 
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6 μ (6 | Gizi Normal) 1/110 =0.009 

7 μ (7 | Gizi Normal) 4/110 =0.036 

Nilai 0 *0.018*0.181*0.672* 

0.727*0.009*0.036 
0 

 

c. Prior Berdasarkan TB / U Balita 

Tabel 4.11 Prior TB/U | Gizi Kurang 

No Prior Nilai 

1 μ (1 | Gizi Kurang) 8/75 = 0.106 

2 μ (2 | Gizi Kurang) 2/75 = 0.02 

3 μ (3 | Gizi Kurang) 42/75 =0.56 

4 μ (4 | Gizi Kurang) 23/75 =0.30 

Nilai 0.106*0.02*0.56*0.30 0.00035 

 

Tabel 4.12 Prior TB/U | Gizi Buruk 

No Prior Nilai 

1 μ (1 | Gizi Buruk) 10/48 = 0.208 

2 μ (2 | Gizi Buruk) 12/48 = 0.25 

3 μ (3 | Gizi Buruk) 24/48 =0.5 

4 μ (4 | Gizi Buruk) 2/48 =0.041 

Nilai 0.208 *0.25*0.5*0.041 0.0010 

 

Tabel 4.13 Prior TB/U | Gizi Lebih 

No Prior Nilai 

1 μ (1 | Gizi Lebih) 3/7 = 0.42 

2 μ (2 | Gizi Lebih) 0/7 = 0 

3 μ (3 | Gizi Lebih) 3/7 =0.42 

4 μ (4 | Gizi Lebih) 1/7 =0.14 

Nilai 0.42 *0*0.42*0.14 0 
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Tabel 4.14 Prior TB/U | Gizi Normal 

No Prior Nilai 

1 μ (1 | Gizi Normal) 10/110 = 0.09 

2 μ (2 | Gizi Normal) 2/110 = 0.018 

3 μ (3 | Gizi Normal) 64/110 =0.58 

4 μ (4 | Gizi Normal) 34/110 =0.309 

Nilai 0.09 *0.018*0.58*0.309 0.00029 

 

Gizi Kurang = 1.544628*0.0000021*0.00035 = 0.0000000011 

Gizi Buruk = 0*0*0.0010 = 0 

Gizi Lebih =0*0*0 = 0 

Gizi Normal = 0*0*0.00029 = 0 

Gizi Kurang = 0.0000000011*75=0.00000000825 

Gizi Buruk = 0*48=0 

Gizi Lebih = 0*7=0 

Gizi Normal = 0*110 = 0 

Berdasarkan hasil perhitungan pemodelan naive bayes diatas, diketahui bahwa 

nilai Gizi Kurang lebih besar daripada gizi buruk,Gizi Lebih dan Gizi Normal, 

sehingga dapat diambil kesimpulan tersebut akan masuk kedalam Klasifikasi Gizi 

Kurang 

4.3 Spesifikasi Software dan Hardware 

Adapun spesifikasi software dan hardware yang digunakan dalam melakukan 

pengolahan data dengan menggunakan tools rapidminer : 

a Software : 

- Tools : Rapidminer 

- System Operasi : Windows 8 - 10  

b Hardware : 

- Processor : Intel Core i3 – core i7 

- Memory  : 4 GB 

- Harddisk : 150 GB 
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4.4 Hasil  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Gambar 4.1 Hasil Klasifikasi 

Pada gambar 4.1 merupakan hasil dari pengklasifikasian yang telah didapatkan 

dengan menggunakan metode Naïve Bayes, pada tampilan diatas juga terdapat 

attribute yang digunakan berupa Umur Balita, Berat Badan Menurut Usia dan 

Tinggi Badan Menurut Usia. 
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BAB V 

HASIL DAN PEMBAHASAN 

 

 

5.1 Pengujian Model 

 

Gambar 5.1 Akurasi 

Hasil akurasi yang telah didapatkan diukur dengan menggunakan confusion 

matrix sebesar 63.75%, berikut pembahasan dari hasil akurasi tersebut : 

Accuracy = 
     

           
   X 100 % 

Tabel 5.1 Hasil Akurasi 

 

 

 

 

 Gizi Buruk Gizi Normal Gizi Kurang Gizi Lebih 

Gizi Buruk 26 4 15 0 

Gizi Normal 20 92 24 2 

Gizi Kurang 2 10 30 0 

Gizi Lebih 0 4 6 5 

Hasil  
63.75% 
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5.2 Tampilan tahap melakukan klasifikasi 

1. Tampilan Pembuatan Model 

 

 

 

 

 

 

 

Gambar 5.2 Pembuatan Model 

Pada gambar 5.2 merupakan pembuatan model untuk melakukan klasifikasi Gizi 

pada Balita. 

2. Tampilan Hasil Klasifikasi 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Gambar 5.3 Hasil Klasifikasi 



36 
 

 
 

Pada gambar 5.3 merupakan hasil klasifikasi Gizi pada Balita. Dalam melakiukan 

klasifikasi peneliti hanya memasukkan attribute atau variable berupa :Umur, Berat 

Badan , dan Tinggi Badan Bersarkan Umur 
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BAB VI 

KESIMPULAN DAN SARAN 

 

 

6.1 Kesimpulan 

Adapun kesimpulan dari penelitian ini dengan menggunkan metode Naïve 

Bayes yaitu : 

1. Dalam melakukan klasifikasi dengan metode Naïve Bayes bahwa boleh 

digunakan  

2. Hasil yang diperoleh dalam melakukan pengujian berdasarkan yang yang 

digunkaan dalam penelitian ini 63,75%. 

 

6.2 Saran 

1. Dalam mengembangkan hasil penelitian ini diharapkan peneliti 

selanjutnya menggunakan sistem serta menambahkan attribut dalam 

pengolahan data 

2. Dalam melakukan pengujian dengan menggunkan metode Naïve Bayes 

pada peneliti selanjutnya lebih baik apa bila menambhakan data. 
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