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Abstrak 
Interaksi antara obat dan makanan merupakan isu penting dalam kesehatan masyarakat karena dapat 

menimbulkan efek samping yang tidak diinginkan maupun menurunkan efektivitas pengobatan. 

Sayangnya, kesadaran masyarakat Indonesia terhadap potensi interaksi ini masih rendah, sementara 

platform yang ada umumnya hanya fokus pada interaksi antarobat. Penelitian ini bertujuan 

mengembangkan platform cerdas untuk analisis interaksi obat–makanan dengan mengombinasikan 

metode fuzzy logic dan certainty factor (CF). Metode fuzzy logic digunakan untuk menangani 

ketidakpastian data interaksi, sedangkan certainty factor memperkuat tingkat kepastian berdasarkan 

literatur klinis maupun pakar. Data interaksi obat dan makanan dikumpulkan dari sumber valid, 

kemudian dimodelkan menggunakan fungsi keanggotaan fuzzy, aturan berbasis IF–THEN, proses 

defuzzifikasi, serta integrasi dengan CF. Implementasi sistem berbasis web diuji melalui pengujian 

akurasi dan pengujian kegunaan dengan System Usability Scale (SUS). Hasil uji akurasi terhadap 50 

skenario interaksi menunjukkan tingkat kesesuaian 100% dengan rujukan klinis, sedangkan pengujian 

SUS yang melibatkan 100 responden menghasilkan skor rata-rata 77,44, masuk kategori “Acceptable” 

dan mendekati “Good Usability”. Dengan demikian, platform ini berpotensi menjadi sarana edukasi 

sekaligus alat bantu masyarakat dalam meningkatkan kemandirian pengelolaan kesehatan, serta 

mendukung program pemerintah di bidang kesehatan. 

Kata kunci: certainty factor, interaksi obat–makanan, sistem pakar, fuzzy logic 

Abstract 
Interactions between drugs and food are a critical public health issue, as they can cause unwanted 

side effects or reduce the effectiveness of treatments. Unfortunately, awareness of these potential 

interactions among the Indonesian population remains low, while existing platforms generally focus 

only on drug–drug interactions. This study aims to develop an intelligent platform for analyzing 

drug–food interactions by combining fuzzy logic and certainty factor (CF) methods. Fuzzy logic is 

employed to handle uncertainty in interaction data, while the certainty factor enhances confidence 

levels based on clinical literature and expert knowledge. Drug–food interaction data were collected 

from validated sources and modeled using fuzzy membership functions, IF–THEN rule-based 

reasoning, defuzzification processes, and integration with CF. The web-based system was evaluated 

through accuracy testing and usability assessment using the System Usability Scale (SUS). Accuracy 

tests conducted on 50 interaction scenarios demonstrated a 100% match with clinical references, 

while the SUS evaluation involving 100 respondents yielded an average score of 77.44, falling into 

the “Acceptable” category and approaching “Good Usability.” These results indicate that the 

platform has the potential to serve both as an educational tool and as a practical aid for the public to 

enhance self-management of health, while also supporting government health programs. 

Keywords: certainty factor, drug–food interactions,  expert system,  fuzzy logic  
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1 Pendahuluan 

Kesehatan masyarakat di Indonesia menghadapi tantangan yang cukup signifikan terkait dengan 

interaksi obat dan makan yang seringkali diabaikan. Interaksi obat dan makanan dapat memberikan 

dampak negatif berupa perubahan respon dari yang diharapkan. Hal tersebut menyebabkan adanya 

efek samping yang tidak diharapkan atau penurunan efikasi klinis [1]. Berdasarkan hasil dari beberapa 

penelitian didapatkan data bahwa sekitar 2,2% hingga 30% pasien yang menjalani rawat inap di 

rumah sakit mengalami interaksi obat yang merugikan, sementara sekitar 9,2% hingga 70,3% pasien 

yang menjalani pengobatan di luar rumah sakit juga terpengaruh [2]. Hal tersebut menunjukkan 

bahwa adanya keperluan mendesak dalam meningkatkan pengetahuan masyarakat terkait dengan 

interaksi obat dan makanan. Saat ini sudah ada platform yang dapat digunakan untuk melihat interaksi 

antar obat melalui aplikasi drugs.com. Namun platform tersebut terbatas pada interaksi antar obat 

saja, belum membahas  interaksi obat dengan makanan. Oleh sebab itu permasalahan yang dihadapi 

saat ini adalah belum adanya sebuah platform yang dapat digunakan untuk mengetahui interaksi antar 

obat dan obat dengan makanan. 

Terdapat beberapa metode yang dapat digunakan dalam pengembangan platform cerdas interaksi 

obat dan makanan seperti fuzzy logic [3], [4], [5] dan certainty factor [6], [7], [8]. Fuzzy logic adalah 

sebuah pendekatan logika yang memungkinkan sistem untuk mengolah informasi dengan tingkat 

kebenaran yang bersifat tidak pasti [9], [10], [11]. Sedangkan certainty factor adalah sebuah metode 

yang digunakan untuk mengukur tingkat kepercayaan terhadap suatu kesimpulan berbasis 

pengetahuan yang mengandung ketidak pastian [12], [13], [14]. Peneltiian ini mengkombinasikan 

kedua metode tersebut yang mana Logika fuzzy akan digunakan untuk menangani ketidakpastian dan 

variabilitas dalam data sedangkan certainty factor digunakan untuk meningkatkan keandalan 

informasi yang diberikan dengan mempertimbangkan tingkat kepastian dari interaksi obat dan 

makanan yang telah diidentiikasi. 

Sehingga tujuan dari penelitian ini adalah mengembangkan platform cerdas yang mampu 

mendeteksi dan memberikan rekomendasi mengenai interaksi obat dan makanan menggunakan 

pendekatan fuzzy logic dan certainty factor. Dengan adanya platform ini, diharapkan sistem dapat 

memberikan informasi yang lebih akurat kepada pengguna terkait potensi interaksi obat dan makanan, 

sehingga dapat mendukung pengambilan keputusan klinis dan penggunaan obat yang lebih aman[15]. 

 

2 Tinjauan Literatur  

Terdapat beberapa penelitian terdahulu yang berkaitan dengan interaksi obat-makanan serta 

pengembangan platform cerdas. Penelitian Herdaningsih dkk. [16] meneliti potensi interaksi antar 

obat pada resep poliklinik penyakit dalam. Firma dan Yasmiwar [17] mengkaji interaksi obat pada 

gangguan pernapasan. Neli dan Yasmiwar [18] membahas interaksi obat pada gangguan pencernaan. 

Qiu dkk. [19] menelaah metode komputasional machine learning, data mining, dan literature-based 

extraction untuk memprediksi interaksi antar obat. Vo dkk.[20] memanfaatkan kecerdasan buatan 

dengan algoritma random forest, deep learning, dan XGBoost dalam prediksi interaksi obat. Dehghan 

dkk [21] menggunakan deep learning untuk memprediksi interaksi obat, baik dengan obat lain 

maupun dengan target non-obat. 

Li dkk [22] menerapkan variational graph auto-encoder untuk memprediksi reaksi antar obat. 

Hu dkk [23] mengaplikasikan jaringan saraf tiruan dalam prediksi interaksi obat-obat. Li dkk [24] 

mengembangkan model MdDTI berbasis jaringan saraf untuk memprediksi interaksi obat. Ratnasari 

dkk [25] meneliti interaksi obat pada pasien diabetes mellitus tipe 2 yang terinfeksi COVID-19. 

Ningrat dkk [26] mengevaluasi tingkat keparahan akibat interaksi obat pada pneumonia. Terakhir, 

Ramadhan dkk [27] mengembangkan sistem pakar berbasis forward chaining untuk penanganan 

hipertensi, dengan memperhatikan interaksi antar obat antihipertensi 

Beberapa penelitian diatas membahas terkait dengan interaksi obat dengan obat [16], [17], 

[18], [25], [26]. Beberapa penelitian lainnya juga membahas terkait dengan penerapan metode 

komputasional berbasis kecerdasan buatan dalam memprediksi interaksi antar obat [19], [20], [21], 

[22], [23], [24] dan terdapat juga yang mengembangkan sistem pakar untuk dengan memperhatikan 

interaksi obat untuk penanganan penyakit [27]. Dari semua penelitian yang diatas terdapat perbedaan 

dengan yang akan dilakukan. Yang mana pada penelitian yang akan dilakukan lebih berfokus pada 

interaksi obat dengan obat dan obat dengan makanan yang mana hal tersebut juga berbeda dengan 
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beberapa penelitian diatas yang berfokus pada obat dengan obat saja. Penelitian yang akan dilakukan 

juga menggunakan metode komputasional berbasis kecerdasan buatan yang lebih berfokus pada 

sistem pakar dengan menggunakan kombinasi metode logika fuzzy dengan certainty factor. Sehingga 

state of the art pada penelitian ini adalah berupa pengembangan sebuah platform cerdas yang dapat 

digunakan untuk meningkat pengetahuan Masyarakat terkait interaksi obat dan makanan. pada 

penelitian ini juga menerapkan kombinasi dari logika fuzzy dengan certainty factor guna memberikan 

informasi yang akurat dan relevan terkait interaksi obat dan makanan. Hingga saat ini juga belum ada 

yang mengembangkan platform cerdas untuk interaksi obat dan makanan dengan kombinasi logika 

fuzzy dan certainty factor, yang mana sebelumnya hanya berfokus pada interaksi obat saja seperti 

drugs.com 

 

3 Metode Penelitian  

Pada penelitian ini menggunakan kombinasi metode sistem pakar yaitu logika fuzzy [28] dan 

certainty factor [29]. Logika fuzzy merupakan salah satu metode sistem pakar yang dapat digunakan 

untuk menangani informasi yang tidak pasti atau ambigu [30]. Sedangkan certainty factor merupakan 

metode yang digunakan untuk mengukur tingkat kepastian yang dimiliki oleh suatu informasi [31]. 

Pada penelitian ini menkombinasikan kedua metode tersebut dengan harapan platform cerdas yang 

dihasilkan dapat memberikan informasi yang akurat dan relevan terkait dengan obat dan makanan, 

serta dapat membantu masyarakat untuk mengelola kesehatan menjadi lebih baik. Kombinasi metode 

logika fuzzy dan certainty factor pada penelitian ini menawarkan pendekatan yang inovatfi dalam 

menaganisis interaksi obat dan makanan. Logika fuzzy memungkinkan sistem untuk menangani 

ketidakpastian dan ambiguitas yang sering muncul dalam data interaksi, seperti variasi dosis obat, 

jenis makanan, dan kondisi kesehatan pasien. Dengan menggunakan logika fuzzy, platform dapat 

memberikan rekomendasi yang lebih fleksibel dan adaptif. Di sisi lain, certainty factor berfungsi 

untuk menilai tingkat kepastian dari informasi yang diberikan, sehingga pengguna dapat memahami 

seberapa kuat rekomendasi yang dihasilkan. Dengan mengintegrasikan kedua metode ini, platform 

cerdas tidak hanya dapat memberikan informasi yang lebih akurat dan relevan, tetapi juga membantu 

pengguna dalam membuat keputusan yang lebih baik terkait penggunaan obat dan makanan, sehingga 

meningkatkan keselamatan dan efektivitas pengobatan. Pada penelitian ini terdapat beberapa tahapan 

yang dilakukan. Adapun tahapan penelitian tersebut dapat dilihat pada Gambar 1.  

 
Gambar 1  Alur tahapan penelitian 
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Gambar 1 menunjukkan tahapan penelitian yang dilakukan pada penelitian ini mulai dari 

pengumpulan data, desain model logika fuzzy hingga implementasi sistem. 

 

3.1 Pengumpulan Data 

Data yang dikumpulkan pada penleitian ini adalah data interaksi obat dan makanan. Adapun 

contoh data yang digunakan pada penelitian ini dapat dilihat pada Tabel 1. 

Tabel 1 Contoh data penelitian 

  No Nama obat Interaksi Keterangan 

1 Alendronate, risedronat, 

Ibandrinate  

Makanan kaya kalsium seperti seperti 

susu, yogurt, dan keju, sayuran hijau 

seperti bayam, kale, dan brokoli, ikan 

seperti sarden dan salmon, kacang-

kacangan dan biji-bijian seperti 

almond, kedelai (termasuk tahu dan 

tempe), dan biji chia, serta buah-

buahan dan sayuran lain seperti ubi 

jalar, jeruk, dan edamame 

dapat mengurangi 

penyerapan obat 

didalam darah 

 

2 Obat golongan MAO 

Inhitor (Isocarboxazid, 

Phenelzine, 

Tranylcypromine, dan 

Selegiline ) 

keju , daging olahan, anggur merah, 

produk kedelai 

dapat meningkatkan 

tekanan darah 

 

(keju matang, 

anggur merah, pisang raja, yogurt, 

terasi, dan salami) 

dapat menyebabkan 

krisis hipertensi 

3 Amitriptyline, 

Clozapine, Haloperidol, 

Propranolol, Verapamil 

Minuman mengandung kafein seperti 

kopi, teh, coklat 

 

dapat menurunkan 

kecepatan metabolisme 

obat 

 

Tabel 1 menunjukkan contoh data penelitian yang digunakan dimana terdapat data obat, makanan 

serta interaksinya. Data-data tersebut yang nantinya akan dimasukkan kedalam sistem yang 

dikembangkan 

 

3.2 Desain Model Logika Fuzzy  

Desain model logika fuzzy yang digunakna pada penelitian ini menggunakan persamaan 

Triangular membership function. Adapun persamaan tersebut dapat dilihat pada Persamaan 1. 

μ𝑡𝑟𝑖(𝓍; 𝑎, 𝑏, 𝑐)  = {

0, 𝓍 ≤ 𝑎 𝑜𝑟 𝓍 ≥ 𝑐
𝓍−𝑎

𝓍−𝑏
, 𝑎 < 𝑥 < 𝑏

𝑐−𝑥

𝑐−𝑏
, 𝑏 < 𝑥 < 𝑐

        (1) 

 

Keterangan :  

x : nilai input 

a = titik awal (mulai dari 0) 

b = titik puncak (nilai μ=1 → artinya 100% keanggotaan) 

c = titik akhir (nilai turun kembali ke 0) 

 

 

3.3 Evaluasi Aturan Fuzzy  

Pada tahap ini dibuatkan aturan fuzzy dengan menggunakan basis aturan IF . adapun contoh 

basis atura tersebut dapat dilihat pada Tabel 2. 

 

Tabel 2 Contoh aturan fuzzy 

ID IF (antecedent) THEN 

(consequent) 

CF_rule Catatan / Alasan 
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ID IF (antecedent) THEN 

(consequent) 

CF_rule Catatan / Alasan 

F1 Obat = Low AND 

Makanan = Low 

Risk = Low 0.7 Dosis kecil + makanan ringan → 

aman 

F2 Obat = Low AND 

Makanan = Medium 

Risk = Low 0.65 Risiko kecil (penyerapan sedikit 

terpengaruh) 

F3 Obat = Low AND 

Makanan = High 

Risk = Medium 0.6 Dosis rendah tapi makanan berat 

menunda absorpsi → sedikit risiko 

F4 Obat = Medium AND 

Makanan = Low 

Risk = Low 0.75 Medium obat + makanan ringan → 

umumnya aman 

F5 Obat = Medium AND 

Makanan = Medium 

Risk = Medium 0.8 Interaksi moderat; perlu jarak waktu 

F6 Obat = Medium AND 

Makanan = High 

Risk = Medium 0.8 Makanan berat mengubah absorpsi; 

risiko moderat 

F7 Obat = High AND 

Makanan = Low 

Risk = Medium 0.75 Dosis tinggi berpotensi risiko walau 

makanan ringan 

F8 Obat = High AND 

Makanan = Medium 

Risk = High 0.85 Dosis tinggi + makanan memodulasi 

→ peningkatan risiko 

 

3.4 Defuzzifikasi  

Pada tahap ini dilakukan defuzzisikasi yang mana proses ini adalah untuk mengubah hasil 

fuzzy menjadi nilai crisp tunggal. Nilai inilah yang nantinya akan mewakili tingkat rasio interaksi 

sebelum dikombinasikan dengan metode certainty factor. Adapun persamaan yang digunakan dapat 

dilihat pada persamaan 2. 

𝑥 ∗=
∑ 𝜇𝑖⋅𝑥𝑖𝑛

𝑖=1

∑ 𝜇𝑖𝑛
𝑖=1

            (2) 

 

Keterangan: 

𝑥 ∗ = nilai crisp (hasil defuzzifikasi) 

𝜇𝑖 = nilai keanggotaan fuzzy pada aturan ke-i 

𝑥𝑖 = bobot/representasi nilai risiko pada aturan ke-i 

n = jumlah aturan aktif 

 

3.5 Implementasi CF 

Metode CF digunakan pada penelitian ini untuk merepresentasikan tingkat keyakinan pakar terhadap 

kebenaran suatu aturan. Secara sistematis, persamaan CF dapat dilihat pada Persamaan 3. 

 

𝐶𝐹(𝐻, 𝐸) = 𝑀𝐵(𝐻, 𝐸) − 𝑀𝐷(𝐻, 𝐸)        (3) 

 

Keterangan : 

MB = Tingkat Kepercayaan 

MD = Tingkat Ketidakpercayaan 

H =Hipotesis 

E = Evidensi yang mendukung hipotesis 

 

Pada penelitian ini terdapat aksus yang memiliki lebih dari satu aturan atau evidensi yang mendukung 

sebuah hipotesis, nilai CF dapat digabungkan menggunakan aturan kombinasi. Jika kedua evidensi 

bersifat mendukung, maka persamaan kombinasi yang digunakan dapat dilihat pada Persamaan 4. 

𝐶𝐹𝑐𝑜𝑚𝑏𝑖𝑛𝑒 = 𝐶𝐹1 + 𝐶𝐹2(1 − 𝐶𝐹1)        (4)

   

Dengan adanya mekanisme ini, nilai keyakinan sistem terhadap suatu hipotesis akan semakin tinggi 

apabila terdapat lebih banyak evidensi yang konsisten. 
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3.6 Integrasi Fuzzy & CF 

Pada penelitian ini, nilai CF diberikan berdasarkan tingkat keyakinan pakar atau literatur klinis 

terhadap hubungan interaksi obat–makanan. Nilai ini kemudian dikombinasikan dengan hasil 

defuzzifikasi dari logika fuzzy. Integrasi dilakukan dengan cara mengalikan nilai crisp hasil fuzzy 

dengan nilai CF, sehingga diperoleh skor akhir menggunakan Persamaan 5. 

 

𝑆𝑐𝑜𝑟𝑒_𝐹𝑖𝑛𝑎𝑙 = 𝑥 ∗× 𝐶𝐹         (5) 

 

3.7 Kategori Rekomendasi  

Kategori rekomendasi berfungsi untuk mengubah nilai numerik (Score Final) menjadi kategori 

linguistik yang mudah dipahami pengguna, seperti: 

Risiko Rendah (Low Risk) → relatif aman, bisa dikonsumsi dengan pengawasan 

Risiko Sedang (Medium Risk) → perlu kehati-hatian, sebaiknya konsultasi dokter 

Risiko Tinggi (High Risk) → sebaiknya dihindari sama sekali 

Adapun untunk penentuannya dapat dilihat pada Persamaan 6. 

 

𝐾𝑎𝑡𝑒𝑔𝑜𝑟𝑖 = {
𝑅𝑒𝑛𝑑𝑎ℎ, 0 < 𝑆𝑐𝑜𝑟𝑒 < 0.4

𝑆𝑒𝑑𝑎𝑛𝑔, 0.4 ≤ 𝑆𝑐𝑜𝑟𝑒 < 0.7
𝑇𝑖𝑛𝑔𝑔𝑖, 0.7 ≤ 𝑆𝑐𝑜𝑟𝑒 ≤ 1

       (6) 

 

3.8 Implementasi Sistem 

Pada tahap ini dilakukan implementasi terhadap sistem yang telah dirancang pada tahap 

sebelumnya. Sistem cerdas interaksi obat dan makanan ini melibatkan dua jenis pengguna, yaitu 

Admin dan Masyarakat Umum. Kebutuhan fungsional dari masing-masing pengguna digambarkan 

dalam Use Case Diagram seperti yang ditunjukkan pada Gambar 2. 

 
Gambar 2  Use case diagram 

 

Gambar 2 memperlihatkan bahwa aktor Admin memiliki hak akses penuh terhadap seluruh fungsi 

manajemen data di dalam sistem. Admin dapat melakukan pengelolaan data obat, data makanan, serta 

data interaksi antara obat dan obat maupun antara obat dan makanan. Pada proses pengelolaan 

interaksi, Admin juga dapat menetapkan nilai fuzzy value dan certainty factor berdasarkan hasil 

perhitungan sistem atau referensi data yang digunakan. Selain itu, Admin juga memiliki akses untuk 

melihat hasil interaksi yang telah dihitung oleh sistem guna keperluan validasi dan pemutakhiran data. 

Sementara itu, aktor Masyarakat Umum berperan sebagai pengguna akhir yang memanfaatkan sistem 

untuk memperoleh informasi terkait potensi interaksi antara obat dan makanan. Pengguna dapat 

memasukkan kombinasi obat dan makanan yang dikonsumsi, kemudian sistem akan menampilkan 

hasil analisis interaksi yang mencakup tingkat risiko serta deskripsi singkat mengenai potensi dampak 

yang ditimbulkan. Dengan demikian, masyarakat dapat memperoleh informasi yang akurat dan 

berbasis pengetahuan untuk mendukung penggunaan obat yang lebih aman. 
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Selanjutnya, berdasarkan kebutuhan fungsional yang telah diidentifikasi, dilakukan 

perancangan dan implementasi basis data yang mendukung seluruh proses pada sistem. Desain basis 

data yang dihasilkan ditunjukkan pada Gambar 3. 

 
Gambar 2 Desain basis data 

Gambar 3 menampilkan struktur basis data yang terdiri atas beberapa tabel utama, yaitu users, drugs, 

foods, drug_drug_interactions, drug_food_interactions, dan interaction_logs. 

1. Tabel users digunakan untuk menyimpan informasi pengguna sistem, baik admin maupun 

masyarakat umum. Atribut seperti email_verified_at dan remember_token berfungsi untuk 

mendukung proses autentikasi dan keamanan sistem. 

2. Tabel drugs berisi daftar obat yang dapat dikelola oleh admin beserta deskripsi obat tersebut. 

Data dari tabel ini digunakan sebagai referensi utama dalam proses identifikasi interaksi. 

3. Tabel foods menyimpan informasi mengenai jenis makanan yang berpotensi menimbulkan 

interaksi dengan obat tertentu, lengkap dengan deskripsi singkatnya. 

4. Tabel drug_drug_interactions digunakan untuk menyimpan data interaksi antar obat. Tabel ini 

memuat atribut interaction_desc, fuzzy_value, dan certainty_factor yang digunakan untuk 

menggambarkan deskripsi interaksi, tingkat ketidakpastian, serta tingkat kepercayaan terhadap 

hasil interaksi. 

5. Tabel drug_food_interactions merepresentasikan hubungan antara obat dan makanan yang 

berpotensi berinteraksi. Struktur tabel ini serupa dengan drug_drug_interactions, namun 

difokuskan pada hubungan lintas entitas antara obat dan makanan. 

6. Tabel interaction_logs berfungsi untuk mencatat aktivitas pengguna selama melakukan 

pemeriksaan interaksi. Informasi seperti session_id, ip_address, user_agent, dan selected_items 

digunakan untuk merekam detail aktivitas dan hasil pencarian interaksi, yang dapat dimanfaatkan 

dalam proses analisis lebih lanjut maupun audit sistem. 

Relasi antar tabel dibangun dengan memanfaatkan foreign key, seperti drug_id dan food_id yang 

menghubungkan tabel drug_food_interactions dengan tabel drugs dan foods. Struktur relasional ini 

memungkinkan sistem melakukan analisis interaksi secara terintegrasi, baik antar obat maupun antara 

obat dengan makanan, dengan tingkat akurasi yang lebih tinggi melalui penerapan metode fuzzy logic 

dan certainty factor. 
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4 Hasil dan Pembahasan 

Pada tahap ini disajikan hasil implementasi metode Fuzzy Logic yang dikombinasikan dengan 

Certainty Factor (CF) dalam menganalisis tingkat risiko interaksi obat dan makanan. Proses 

perhitungan dilakukan secara manual untuk memastikan kesesuaian dengan hasil yang ditampilkan 

pada sistem berbasis web. Setiap skenario interaksi dianalisis melalui tiga komponen utama, yaitu 

nilai fuzzy yang merepresentasikan derajat keterlibatan variabel (dosis, tingkat keparahan interaksi, 

dan jenis obat/ makanan), nilai Certainty Factor yang merefleksikan tingkat keyakinan pakar terhadap 

aturan yang digunakan, serta nilai skor akhir yang diperoleh dari perkalian keduanya. 

Nilai skor akhir kemudian diklasifikasikan ke dalam tiga kategori risiko, yaitu Low, Medium, 

dan High, sesuai dengan interval ambang yang telah ditetapkan. Dengan pendekatan ini, hasil 

perhitungan tidak hanya memberikan gambaran kuantitatif mengenai potensi interaksi, tetapi juga 

memudahkan interpretasi secara klinis dalam bentuk rekomendasi praktis. Tabel 3 menampilkan 

ringkasan hasil perhitungan untuk kasus uji interaksi Paracetamol dengan Alkohol, Susu, Aspirin, dan 

Diazepam.  

 

Tabel 3. Ringkasan hasil perhitungan fuzzy dan CF 
Interaksi Fuzzy CF Score 

(Fuzzy×CF) 

Tampilan Kategori Keterangan 

Paracetamol + 

Alkohol 

0.85 0.90 0.77 0.77 Tinggi Hindari konsumsi Alkohol 

selama menggunakan 

Paracetamol 

Paracetamol + 

Susu 

0.70 0.80 0.56 0.56 Sedang Batasi konsumsi Susu dan 

jaga jarak waktu dengan 

Paracetamol. 

Paracetamol + 

Aspirin 

0.80 0.90 0.72 0.72 Tinggi Jangan menggunakan 

Aspirin bersamaan dengan 

Paracetamo 

Paracetamol + 

Diazepam 

0.80 0.80 0.64 0.64 Sedang Hati-hati menggunakan 

Diazepam dengan 

Paracetamol. 

 

Setelah dilakukan perhitungan manual untuk memastikan validitas metode integrasi Fuzzy Logic 

dan Certainty Factor (CF), tahap berikutnya adalah menampilkan hasil pengembangan sistem 

berbasis web. Sistem ini dirancang sebagai platform cerdas yang mampu menganalisis interaksi obat–

makanan secara otomatis, dengan antarmuka yang sederhana dan mudah digunakan oleh masyarakat 

umum. Adapun tampilan dari halaman antar muka yang dapat digunakan untuk memeriksa interaksi 

obat dan makanan dapat dilihat pada Gambar 4. 
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Gambar 3 Halaman pengecekan 

Gambar 4 menunjukkan halaman pengecekan yang dapat digunakan oleh Masyarakat untuk mengecek 

interaksi obat dan makanan. Adapun hasil dari pengecekan tersebut dapat dilihat pada Gambar 5. 

 
Gambar 4 Contoh hasil interaksi obat dan makanan  

Gambar 5 memperlihatkan contoh hasil analisis interaksi obat ketika pengguna melakukan 

pengecekan terhadap Paracetamol dengan beberapa item lain. Pada tahap awal, sistem menerima 

masukan berupa jenis obat yang sedang dikonsumsi, kemudian melakukan pencocokan dengan basis 

pengetahuan yang telah disusun dari berbagai sumber valid. Selanjutnya, setiap potensi interaksi 

dievaluasi melalui dua parameter utama, yaitu nilai fuzzy yang merepresentasikan tingkat risiko hasil 

defuzzifikasi, serta nilai Certainty Factor (CF) yang menggambarkan tingkat keyakinan pakar. 

Integrasi dari kedua nilai tersebut menghasilkan skor akhir yang secara otomatis diklasifikasikan ke 

dalam kategori risiko tinggi, sedang, atau rendah. 

Selain menyajikan skor numerik, sistem juga memberikan penjelasan singkat terkait alasan 

terjadinya interaksi, dampak klinis yang mungkin timbul, serta rekomendasi praktis bagi pengguna. 
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Rekomendasi ini misalnya berupa anjuran untuk menghindari konsumsi, membatasi, atau tetap dapat 

menggunakan dengan pengawasan medis. Dengan demikian, sistem tidak hanya berfungsi sebagai alat 

analisis, tetapi juga berperan sebagai media edukasi yang membantu meningkatkan kesadaran serta 

mendorong kemandirian masyarakat dalam menjaga kesehatan. 

Untuk memastikan kualitas hasil analisis serta kelayakan sistem yang dikembangkan, selanjutnya 

dilakukan tahap pengujian. Pengujian difokuskan pada dua aspek utama, yaitu akurasi sistem dan 

kegunaan sistem. Pengujian akurasi bertujuan untuk menilai sejauh mana hasil perhitungan sistem 

sesuai dengan hasil manual maupun data rujukan klinis. Sedangkan pengujian kegunaan dilakukan 

menggunakan pendekatan System Usability Scale (SUS) guna memperoleh gambaran tingkat 

kemudahan penggunaan, kejelasan antarmuka, serta kepuasan pengguna dalam mengakses sistem. 

Dengan kedua pendekatan ini, sistem dapat dievaluasi secara menyeluruh baik dari sisi teknis maupun 

pengalaman pengguna. Adapun hasil pengujian sementara berdasarkan data yang tersedia dapat dilihat 

pada Tabel 4. 

Tabel 4 Hasil pengujian akurasi 

No Obat Utama Item Uji Hasil Rujukan Klinis Hasil Sistem Keterangan 

1 Paracetamol Alkohol Risiko Tinggi Risiko Tinggi Sesuai 

2 Paracetamol Susu Risiko Sedang Risiko Sedang Sesuai 

3 Paracetamol Aspirin Risiko Tinggi Risiko Tinggi Sesuai 

4 Paracetamol Diazepam Risiko Sedang Risiko Sedang Sesuai 

5 Paracetamol Teh Hijau Risiko Rendah Risiko Rendah Sesuai 

6 Ibuprofen Alkohol Risiko Tinggi Risiko Tinggi Sesuai 

…. …… ….. ….. …… …… 

48 Ibuprofen Vitamin C Risiko Sedang Risiko Sedang Sesuai 

49 Amoxicillin Susu Risiko Sedang Risiko Sedang Sesuai 

50 Amoxicillin Kopi Risiko Rendah Risiko Rendah Sesuai 

 

Tabel 4 menunjukkan hasil pengujian yang dilakukan. Adapun didapatkan dari 50 skenario pengujian 

didapatkan hasil 100% sesuai berdasarkan data dan scenario yang ditentukan dengan menggunakan 

Persamaan 6. 

 

𝐴𝑘𝑢𝑟𝑎𝑠𝑖 =
𝐽𝑢𝑚𝑙𝑎ℎ 𝐷𝑎𝑡𝑎 𝐵𝑒𝑛𝑎𝑟

𝑇𝑜𝑡𝑎𝑙 𝐷𝑎𝑡𝑎 𝑈𝑗𝑖
× 100%        (6) 

 

Adapun hasilnya adalah 

𝐴𝑘𝑢𝑟𝑎𝑠𝑖 =
50

50
× 100% = 100% 

 

Selain pengujian akurasi, dilakukan juga pengujian System Usability Scale (SUS) untuk mengukur 

tingkat kelayakan dan kemudahan penggunaan sistem dari sudut pandang pengguna. Dalam pengujian 

SUS ini, digunakan 100 responden yang terdiri dari berbagai latar belakang pengguna, meliputi 

operator sistem, tenaga teknis, dan pengguna umum yang terlibat langsung dalam pengujian aplikasi. 

Setiap responden diminta untuk menjawab 10 pertanyaan dengan skala penilaian 1 sampai 5, di mana 

nilai 1 menunjukkan “Sangat Tidak Setuju” dan nilai 5 menunjukkan “Sangat Setuju”. 

Pada pengujian SUS, terdapat beberapa persamaan yang digunakan seperti Persamaan (7) dan 

Persamaan (8) untuk menghitung skor setiap pertanyaan ganjil dan genap. Untuk pertanyaan ganjil 

digunakan Persamaan (7), sedangkan untuk pertanyaan genap digunakan Persamaan (8). 

𝑆𝑖 = 𝑋𝑖 − 1            (7) 

 

𝑆𝑖 = 5 − 𝑋𝑖           (8) 

 

Setelah mendapatkan nilai dari setiap pernyataan, tahap selanjutnya adalah menjumlahkan seluruh 

nilai 𝑆𝑖untuk setiap responden dan mengkonversinya ke dalam skala 0–100 menggunakan Persamaan 

(9) 

𝑆𝑈𝑆 = 𝑇 × 2.5           (9) 



Sistemasi: Jurnal Sistem Informasi                                     ISSN:2302-8149 

Volume 15, Nomor 1, 2026: 237-249                         e-ISSN:2540-9719 
 

http://sistemasi.ftik.unisi.ac.id 

 
 

247 
 

Adapun contoh hasil pengjuian dapat dilihat pada Tabel 5. 

Tabel 5 Hasil pengujian 

Responden Q1 Q2 Q3 Q4 Q5 Q6 Q7 Q8 Q9 Q10 Skor SUS 

R1 4 2 5 2 4 1 5 2 4 1 85.0 

R2 5 1 4 2 5 2 4 1 5 2 87.5 

R3 4 2 4 2 4 2 5 2 4 2 80.0 

R4 3 2 4 3 4 2 4 2 3 2 77.5 

R5 4 3 4 2 4 2 4 3 4 2 75.0 

R6 5 2 5 1 5 1 5 1 5 1 90.0 

R7 3 3 4 3 3 3 4 3 3 3 72.5 

R8 4 2 4 2 4 2 4 2 4 2 80.0 

R9 5 1 5 2 5 1 5 2 5 1 92.5 

R10 3 2 3 2 3 2 3 2 3 2 70.0 

… … … … … … … … … … … … 

R99 3 2 4 3 4 2 4 2 3 2 77.5 

R100 4 3 4 2 4 2 4 3 4 2 75.0 

 

Dari hasil pengujian yang melibatkan 100 responden, diperoleh nilai rata-rata SUS sebesar 77,44. 

Berdasarkan skala penilaian SUS, nilai ini termasuk dalam kategori “Acceptable” dan mendekati level 

“Good Usability” [32]. Hal ini menunjukkan bahwa sistem yang dikembangkan memiliki tingkat 

kemudahan penggunaan yang baik dan diterima dengan positif oleh pengguna. 

 

5 Kesimpulan  

Penelitian ini berhasil mengembangkan platform cerdas berbasis fuzzy logic dan certainty factor 

untuk menganalisis interaksi obat dan makanan. Kombinasi kedua metode tersebut mampu mengatasi 

ketidakpastian data sekaligus meningkatkan tingkat kepastian hasil analisis, sehingga sistem dapat 

memberikan rekomendasi yang akurat, relevan, dan mudah dipahami oleh pengguna. Hasil pengujian 

menunjukkan tingkat akurasi sebesar 100% dari 50 skenario interaksi yang diuji, menegaskan 

keandalan sistem dalam merepresentasikan data klinis. Selain itu, uji kegunaan menggunakan System 

Usability Scale (SUS) dengan melibatkan 100 responden menghasilkan skor rata-rata 77,44, yang 

menunjukkan bahwa sistem memiliki tingkat kemudahan penggunaan yang baik dan dapat diterima 

oleh pengguna. Meskipun demikian, penelitian ini memiliki keterbatasan karena belum diuji 

menggunakan data real-time dari fasilitas kesehatan serta belum mencakup variasi data obat dan 

makanan yang lebih luas dari sumber nasional. Penelitian selanjutnya dapat diarahkan pada integrasi 

dengan API data obat nasional seperti BPOM atau Kemenkes, serta penerapan algoritma berbasis 

deep learning untuk meningkatkan kemampuan sistem dalam mendeteksi pola kompleks dan 

memperluas cakupan analisis interaksi obat–makanan secara otomatis. Dengan demikian, platform ini 

tidak hanya berfungsi sebagai alat bantu analisis, tetapi juga sebagai sarana edukasi untuk 

meningkatkan kesadaran serta kemandirian masyarakat dalam menjaga kesehatan, sekaligus 

mendukung program pemerintah di bidang kesehatan masyarakat dan digitalisasi layanan medis. 
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