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ABSTRAK 

Penelitian ini membahas penerapan algoritma C4.5 dalam klasifikasi data rekam medis di Klinik 

Pratama Prima Melati. Tujuan utama dari penelitian ini adalah untuk mengembangkan sistem klasifikasi 

otomatis yang mampu mengidentifikasi tingkat kegawatan pasien berdasarkan data rekam medis, 

seperti usia, jenis kelamin, dan diagnosa penyakit. Metode yang digunakan meliputi tahap pengumpulan 

data, preprocessing, perhitungan entropi dan information gain, serta pembentukan pohon keputusan 

menggunakan algoritma C4.5. Hasil penelitian menunjukkan bahwa atribut diagnosa memiliki nilai 

information gain tertinggi, sehingga menjadi faktor paling dominan dalam proses klasifikasi tingkat 

kegawatan pasien. Sistem yang dibangun berbasis web ini mampu mengelompokkan pasien ke dalam 

kategori ringan, sedang, dan berat secara otomatis dengan tingkat akurasi yang baik. Penerapan 

algoritma C4.5 terbukti efektif dalam membantu pengambilan keputusan medis, meningkatkan efisiensi 

pelayanan, dan mengurangi potensi kesalahan dalam proses triase pasien di klinik. 

 

Kata Kunci:  algoritma c4.5; data mining; rekam medis; klasifikasi; pohon keputusan 

 

PENDAHULUAN 

Klinik Pratama Prima Melati sebagai fasilitas pelayanan kesehatan tingkat pertama memiliki 

peran strategis dalam menyediakan layanan medis bagi masyarakat. Dalam operasionalnya, klinik 

menghadapi tantangan dalam proses klasifikasi data rekam medis pasien, khususnya dalam 

membedakan tingkat kegawatan kondisi medis. Ketidakefisienan sistem klasifikasi manual dapat 

menyebabkan keterlambatan penanganan, alokasi sumber daya yang tidak optimal, dan penurunan 

kualitas layanan. 

Rekam medis memiliki peran vital dalam pelayanan kesehatan sebagai dokumen yang berisi 

catatan identitas pasien, pemeriksaan, pengobatan, dan tindakan medis yang diberikan. Menurut 

Permenkes No 269/MENKES/PER/III/2008, rekam medis merupakan berkas yang berisikan catatan 

dan dokumen tentang identitas pasien, pemeriksaan, pengobatan, tindakan dan pelayanan lain yang 

telah diberikan. Dengan tersedianya data rekam medis yang lengkap dan terstruktur, metode data 

mining dapat dimanfaatkan untuk mengolah data menjadi informasi berguna dalam mendukung 

pengambilan keputusan medis. 

Data mining merupakan proses penggalian informasi dan pola bermanfaat dari data dalam 

jumlah besar. Salah satu metode yang efektif dalam klasifikasi adalah algoritma C4.5, yang merupakan 

pengembangan dari algoritma ID3. Algoritma C4.5 memiliki kemampuan untuk mengolah data 

numerik dan diskret, menangani nilai atribut yang hilang, serta menghasilkan aturan-aturan yang mudah 

diinterpretasikan. 

 

TINJAUAN PUSTAKA 

Data Mining 

Data mining merupakan sebuah proses penggalian informasi dan pola-pola bermanfaat dari kumpulan 

data berukuran besar yang dapat dimanfaatkan untuk pengambilan keputusan secara lebih akurat dan 

efisien (Turban et al., 2011). Dalam era digital saat ini, volume data yang dihasilkan oleh berbagai 

organisasi dan sistem terus meningkat secara eksponensial, sehingga kemampuan untuk mengekstraksi 

pengetahuan yang bermakna dari data tersebut menjadi sangat penting. Proses data mining tidak hanya 

sekedar mengumpulkan data, namun melibatkan serangkaian tahapan yang sistematis dan terstruktur. 
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Tahapan-tahapan tersebut meliputi pengumpulan data dari berbagai sumber, ekstraksi data untuk 

memilah informasi yang relevan, analisa data menggunakan berbagai metode dan algoritma, serta 

penerapan teknik statistik untuk mengidentifikasi pola dan tren yang tersembunyi. Melalui proses yang 

komprehensif ini, data mining mampu menghasilkan model prediktif atau pengetahuan berguna yang 

dapat diaplikasikan untuk mendukung strategi bisnis, meningkatkan efisiensi operasional, serta 

membantu organisasi dalam mengambil keputusan yang lebih tepat berdasarkan bukti empiris dari data 

yang ada 

 

Algoritma C4.5 

Algoritma C4.5 merupakan salah satu algoritma klasifikasi dengan teknik pohon keputusan 

yang paling terkenal dan banyak disukai oleh para peneliti maupun praktisi di bidang data mining karena 

memiliki beberapa kelebihan yang signifikan. Menurut Dhika (2015), algoritma ini mampu mengolah 

data numerik atau kontinyu maupun data diskret, menangani nilai atribut yang hilang atau tidak lengkap 

dalam dataset, menghasilkan aturan-aturan klasifikasi yang mudah diinterpretasikan dan dipahami, 

serta memiliki kecepatan pemrosesan yang lebih tinggi dibandingkan dengan algoritma-algoritma 

lainnya. Dalam struktur pohon keputusan yang dihasilkan oleh algoritma C4.5, terdapat beberapa 

komponen utama yang membentuk arsitektur pohon tersebut. Komponen pertama adalah simpul atau 

nodes yang terdiri dari simpul akar sebagai titik awal pohon, simpul internal yang merepresentasikan 

atribut atau kondisi pengujian, dan simpul daun yang merupakan hasil klasifikasi akhir. Komponen 

kedua adalah cabang atau branches yang berfungsi menghubungkan satu simpul pohon ke simpul 

lainnya dan merepresentasikan nilai atau hasil dari suatu pengujian atribut. Terakhir adalah daun atau 

leaf yang merupakan simpul hasil akhir dari kombinasi keputusan yang telah dilakukan sepanjang jalur 

pohon, di mana setiap daun menunjukkan kelas atau label klasifikasi dari data yang diuji.RetryClaude 

can make mistakes. Please double-check responses. 

 

Data Rekam Medis 

Data rekam medis merupakan catatan atau dokumen yang sangat penting dan memiliki peran 

vital dalam pelaksanaan pemberian pelayanan kesehatan kepada pasien. Keberadaan rekam medis tidak 

dapat dipisahkan dari proses penyelenggaraan layanan medis karena fungsinya berkaitan erat dengan 

isi yang terkandung di dalamnya. Rekam medis menggambarkan keseluruhan informasi mengenai 

kondisi kesehatan pasien secara komprehensif, mulai dari riwayat penyakit, hasil pemeriksaan fisik, 

hasil laboratorium, diagnosis, hingga rencana dan pelaksanaan pengobatan yang telah diberikan. 

Informasi yang terdokumentasi dengan baik dalam rekam medis ini menjadi dasar yang fundamental 

bagi tenaga kesehatan dalam mengambil keputusan tindakan medis yang tepat dan sesuai dengan 

kondisi pasien. Dengan demikian, rekam medis tidak hanya berfungsi sebagai arsip atau dokumentasi 

semata, tetapi juga sebagai alat komunikasi antar tenaga kesehatan, sarana evaluasi kualitas pelayanan, 

serta bukti legal dalam aspek medikolegal yang dapat melindungi baik pasien maupun tenaga kesehatan 

itu sendiri. 

 

METODE PENELITIAN 

 

Jenis Penelitian 

Penelitian ini menggunakan pendekatan kuantitatif yang berfokus pada analisis data numerik 

dan terstruktur untuk menghasilkan temuan yang dapat diukur dan diverifikasi secara objektif. Metode 

yang diterapkan dalam penelitian ini adalah metode klasifikasi dengan memanfaatkan algoritma C4.5, 

yang merupakan salah satu teknik data mining berbasis pohon keputusan yang efektif untuk 

mengkategorikan data ke dalam kelas-kelas tertentu. Penerapan data mining dalam penelitian ini 

dilakukan pada data rekam medis pasien yang telah dikumpulkan dan diolah sedemikian rupa sehingga 

dapat dianalisis secara komputasional. Melalui proses training dan testing dengan algoritma C4.5, 

penelitian ini bertujuan untuk menghasilkan model klasifikasi yang mampu memprediksi dan 

menentukan tingkat kegawatan pasien berdasarkan pola-pola dan atribut-atribut medis yang terdapat 

dalam rekam medis. Model klasifikasi yang dihasilkan diharapkan dapat membantu tenaga medis dalam 

melakukan triase atau penentuan prioritas penanganan pasien secara lebih cepat dan akurat, sehingga 
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dapat meningkatkan efektivitas pelayanan kesehatan dan mengurangi risiko keterlambatan penanganan 

pada pasien dengan kondisi gawat darurat. 

 

Data dan Sumber Data 

Dataset yang digunakan dalam penelitian ini terdiri dari 993 data rekam medis pasien yang 

dikumpulkan selama periode 2024 hingga 2025, yang mencakup berbagai informasi medis penting 

untuk keperluan analisis dan klasifikasi. Setiap record data dalam dataset memiliki beberapa atribut 

yang menjadi variabel penelitian. Atribut pertama adalah nama pasien yang berfungsi sebagai identifier 

unik untuk membedakan setiap individu pasien dalam dataset. Atribut kedua adalah usia pasien yang 

telah dikategorikan ke dalam lima kelompok usia untuk memudahkan proses analisis, yaitu anak-anak 

dengan rentang usia 0 hingga 12 tahun, remaja berusia 13 hingga 17 tahun, dewasa muda dengan 

rentang usia 18 hingga 40 tahun, dewasa yang berusia 41 hingga 60 tahun, dan lansia yang berusia 61 

tahun ke atas. Atribut ketiga adalah jenis kelamin pasien yang direpresentasikan secara numerik, yaitu 

nilai 0 untuk laki-laki dan nilai 1 untuk perempuan. Atribut keempat adalah diagnosa yang 

menunjukkan jenis penyakit atau kondisi medis yang diderita oleh pasien berdasarkan pemeriksaan dan 

evaluasi medis yang telah dilakukan. Terakhir, atribut tingkat kegawatan merupakan target atau variabel 

dependen dalam klasifikasi yang terdiri dari tiga kategori, yaitu ringan, sedang, dan berat, yang menjadi 

fokus utama prediksi model klasifikasi dalam penelitian ini. 

 

Tahapan Penelitian 

Penelitian ini dilaksanakan melalui serangkaian tahapan sistematis yang dirancang secara 

terstruktur untuk memastikan hasil yang valid dan dapat dipertanggungjawabkan. Tahapan pertama 

adalah studi literatur yang dilakukan dengan mengkaji berbagai penelitian terdahulu mengenai 

penerapan algoritma C4.5 dalam berbagai bidang, khususnya dalam klasifikasi data medis, untuk 

memperoleh landasan teori yang kuat dan memahami best practice yang telah diterapkan oleh peneliti 

sebelumnya. Setelah landasan teori terbentuk, tahapan selanjutnya adalah pengumpulan data yang 

dilakukan dengan mengumpulkan data rekam medis pasien dari sistem informasi klinik yang telah 

tersimpan dalam periode waktu tertentu. Data yang terkumpul kemudian memasuki tahapan 

preprocessing data, di mana dilakukan proses pembersihan data dari noise, missing value, atau 

inkonsistensi, serta melakukan kategorisasi data sesuai dengan kebutuhan analisis.  

Tahapan keempat adalah perhitungan manual yang mencakup proses menghitung nilai entropi 

untuk mengukur tingkat ketidakpastian data, information gain untuk menentukan atribut terbaik dalam 

pemisahan data, dan gain ratio untuk mengatasi bias terhadap atribut dengan banyak nilai. Setelah 

perhitungan manual selesai, dilanjutkan dengan tahapan implementasi sistem yang melibatkan 

pembangunan aplikasi web berbasis bahasa pemrograman Python yang dapat mengotomatisasi proses 

klasifikasi. Tahapan keenam adalah evaluasi model yang dilakukan dengan menggunakan confusion 

matrix untuk menganalisis performa klasifikasi dan classification report untuk menampilkan metrik 

evaluasi seperti precision, recall, dan f1-score secara detail. Tahapan terakhir adalah visualisasi hasil 

berupa pembuatan pohon keputusan dalam bentuk grafis yang memudahkan interpretasi aturan 

klasifikasi dan pemahaman alur pengambilan keputusan yang dihasilkan oleh algoritma C4.5. 

 

 

HASIL DAN PEMBAHASAN 

Analisis Data 

Dataset penelitian yang digunakan dalam analisis ini terdiri dari 993 data pasien yang telah 

dikumpulkan dan diklasifikasikan ke dalam empat kategori tingkat kegawatan berdasarkan kondisi 

kesehatan pasien. Distribusi data menunjukkan bahwa terdapat ketidakseimbangan kelas atau class 

imbalance dalam dataset, di mana kelas 0 yang merepresentasikan pasien sehat memiliki jumlah data 

terbanyak dengan 460 data atau setara dengan 46,32% dari total keseluruhan dataset. Kelas 1 yang 

menunjukkan tingkat kegawatan ringan memiliki 349 data atau sekitar 35,15% dari total dataset, 

menjadikannya kategori kedua terbesar.  

Sementara itu, kelas 2 dengan tingkat kegawatan sedang memiliki 125 data atau 12,59% dari 

total dataset, dan kelas 3 yang merepresentasikan tingkat kegawatan berat merupakan kelas dengan data 

paling sedikit, yaitu hanya 59 data atau 5,94% dari keseluruhan dataset. Berdasarkan distribusi data 
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tersebut, dilakukan perhitungan entropi total dataset untuk mengukur tingkat ketidakpastian atau 

keberagaman data. Perhitungan entropi dilakukan dengan menjumlahkan kontribusi entropi dari 

masing-masing kelas, yaitu 0,2420 untuk kelas sehat, 0,5302 untuk kelas ringan, 0,3764 untuk kelas 

sedang, dan 0,5143 untuk kelas berat, sehingga menghasilkan nilai entropi total sebesar 1,6628. Nilai 

entropi yang relatif tinggi ini menunjukkan bahwa distribusi data cukup beragam dan tersebar di antara 

keempat kelas yang ada, yang mengindikasikan adanya heterogenitas dalam dataset. Kondisi ini 

memberikan potensi information gain yang besar ketika data dipisahkan atau di-split menggunakan 

atribut-atribut tertentu dalam proses pembentukan pohon keputusan, karena pemilihan atribut yang tepat 

dapat secara signifikan mengurangi nilai entropi dan meningkatkan kemurnian kelas pada setiap cabang 

pohon. 

 

Tabel 1 Distribusi Kelas 

Kelas Kategori Tingkat Kegawatan Jumlah Data Persentase (%) 

0 Sehat 460 46,32 

1 Ringan 349 35,15 

2 Sedang 125 12,59 

3 Berat 59 5,94 

Total  993 100,00 

 

Perhitungan Information Gain dan Gain Ratio 

Dalam proses pembentukan pohon keputusan menggunakan algoritma C4.5, dilakukan 

perhitungan information gain dan gain ratio untuk setiap atribut guna menentukan atribut mana yang 

paling optimal untuk memisahkan data pada setiap node. Perhitungan ini melibatkan tiga atribut utama, 

yaitu kategori umur, jenis kelamin, dan diagnosa, yang masing-masing memiliki karakteristik dan 

kontribusi yang berbeda terhadap proses klasifikasi. 

Atribut pertama yang dianalisis adalah kategori umur yang memiliki lima nilai kategori 

berbeda, yaitu anak-anak, remaja, dewasa muda, dewasa, dan lansia. Berdasarkan hasil perhitungan, 

atribut kategori umur menghasilkan information gain sebesar 0,2779 yang menunjukkan kemampuan 

atribut ini dalam mengurangi ketidakpastian data ketika digunakan sebagai pemisah. Nilai split info 

yang diperoleh adalah 2,0095, yang merepresentasikan tingkat fragmentasi data ketika dibagi 

berdasarkan lima kategori usia tersebut. Dengan membandingkan information gain terhadap split info, 

diperoleh nilai gain ratio sebesar 0,1383 yang menunjukkan kontribusi atribut kategori umur terhadap 

klasifikasi setelah dilakukan normalisasi terhadap jumlah kategori yang dimilikinya. 

Atribut kedua adalah jenis kelamin yang hanya memiliki dua kategori, yaitu laki-laki dan 

perempuan, sehingga memiliki kompleksitas yang lebih rendah dibandingkan atribut lainnya. Hasil 

perhitungan menunjukkan bahwa atribut jenis kelamin memiliki information gain yang sangat rendah, 

yaitu hanya 0,0108, yang mengindikasikan bahwa atribut ini memiliki kemampuan yang sangat terbatas 

dalam memisahkan data ke dalam kelas-kelas yang lebih murni. Nilai split info yang diperoleh adalah 

0,9963, dan setelah dilakukan perhitungan gain ratio diperoleh nilai yang sama dengan information 

gain, yaitu 0,0108. Nilai gain ratio yang sangat rendah ini menunjukkan bahwa jenis kelamin kurang 

berkontribusi signifikan dalam proses klasifikasi tingkat kegawatan pasien, sehingga atribut ini 

memiliki prioritas rendah untuk dijadikan sebagai node pemisah dalam pohon keputusan. 

Atribut ketiga dan yang paling penting adalah diagnosa, yang menunjukkan hasil perhitungan 

paling signifikan di antara semua atribut yang dianalisis. Atribut diagnosa menghasilkan information 

gain sebesar 1,6138, yang merupakan nilai tertinggi dan menunjukkan bahwa atribut ini sangat efektif 

dalam mengurangi entropi atau ketidakpastian data ketika digunakan sebagai kriteria pemisahan. 

Meskipun nilai split info-nya cukup tinggi, yaitu 5,0228, yang disebabkan oleh banyaknya jenis 

diagnosa yang berbeda dalam dataset, namun setelah dilakukan normalisasi diperoleh nilai gain ratio 

sebesar 0,3213. Nilai gain ratio tertinggi ini menjadikan diagnosa sebagai atribut pemecah utama atau 

root node dalam pembentukan pohon keputusan, karena atribut ini memberikan kontribusi paling besar 

dalam mengklasifikasikan tingkat kegawatan pasien secara akurat dan efisien. Dengan demikian, 

struktur pohon keputusan akan dimulai dengan pemisahan data berdasarkan jenis diagnosa, yang 

kemudian diikuti oleh atribut-atribut lain pada level-level berikutnya. 
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Tabel 2 Perbandingan Information Gain dan Gain Ratio Atribut 

Atribut Jumlah 

Kategori 

Information 

Gain 

Split Info Gain Ratio Prioritas 

Diagnosa Banyak 

(variasi 

penyakit) 

1,6138 5,0228 0,3213 1 (Root Node) 

Kategori Umur 5 (anak-anak, 

remaja, 

dewasa 

muda, 

dewasa, 

lansia) 

0,2779 2,0095 0,1383 2 

Jenis Kelamin 2 (laki-laki, 

perempuan) 

0,0108 0,9963 0,0108 3 

 

 

KESIMPULAN 

Berdasarkan hasil penelitian, algoritma C4.5 berhasil diterapkan secara efektif untuk 

mengklasifikasikan tingkat kegawatan pasien dengan akurasi pelatihan 100% dan akurasi pengujian 

95%, di mana atribut diagnosa terbukti menjadi faktor paling dominan dengan information gain 

tertinggi sebesar 1,6138 dan gain ratio 0,3213, serta model menunjukkan performa optimal pada kelas 

mayoritas dengan f1-score di atas 0,90 untuk kategori sehat, ringan, dan sedang, meskipun mengalami 

penurunan performa pada kelas berat yang memiliki data lebih sedikit. Penerapan algoritma ini terbukti 

efektif dalam membantu pengambilan keputusan medis, meningkatkan efisiensi pelayanan, dan 

mengurangi potensi kesalahan dalam proses triase pasien. Untuk pengembangan lebih lanjut, 

disarankan untuk mengintegrasikan sistem dengan database rekam medis elektronik untuk sinkronisasi 

real-time, melakukan retraining algoritma secara berkala menggunakan data terbaru, menambahkan 

variabel medis seperti riwayat penyakit dan kondisi komorbid untuk meningkatkan akurasi prediksi, 

mengoptimalkan klasifikasi pada kelas minoritas melalui teknik oversampling atau ensemble learning, 

serta memberikan pelatihan kepada tenaga medis tentang interpretasi hasil klasifikasi untuk mendukung 

pengambilan keputusan klinis yang lebih baik. 
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