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Abstract

Integration of Atrtificial Intelligence (Al) into health systems shows great potential in
improving various aspects of health services, such as diagnosis, treatment, and patient data
management. Al technology can analyze medical data quickly and accurately, help in early
detection of disease through analysis of medical images and genetic data, and support better
clinical decision making based on real-time data analysis. Besides, Al can reduce the
administrative burden of doctors, allowing them to focus on patient care. However, the
implementation of Al in health systems faces several challenges, including patient data
security, the interoperability of health information systems, and ethical issues related to the
use of this technology. This study concludes that although Al has great potential to improve
the quality of healthcare, continued efforts are needed to address existing challenges and
ensure affective and safe implementation of Al.

Keywords: Artificial Intelligence; Healthcare Systems; Systematic Literature Review; Desease
Diagnosis; Patient Data; Personalized Care

Abstrak

Integrasi Kecerdasan Buatan (Al) dalam sistem kesehatan menunjukkan potensi besar
dalam meningkatkan berbagai aspek layanan kesehatan, seperti diagnosis, pengobatan, dan
manajemen data pasien. Teknologi Al mampu menganalisis data medis dengan cepat dan
akurat, membantu dalam deteksi dini penyakit melalui analisis gambar medis dan data genetik,
serta mendukung pengambilan keputusan klinis yang lebih baik berdasarkan analisis data
real-time. Selain itu, Al dapat mengurangi beban administratif dokter, memungkinkan mereka
fokus pada perawatan pasien. Namun, implementasi Al dalam sistem kesehatan dihadapkan
pada beberapa tantangan, termasuk keamanan data pasien, interoperabilitas sistem informasi
kesehatan, dan isu etika terkait penggunaaan teknologi ini. Penelitian ini menyimpulkan bahwa
meskipun Al memiliki potensi besar untuk meningkatkan kualitas layanan kesehatan,
diperlukan upaya yang berkelanjutan untuk mengatasi tantangan yang ada dan memastikan
penerapan Al yang efektif dan aman.

Kata Kunci: Kecerdasan Buata; Sistem Kesehatan; Kajian Literatur Sistematis; Diagnosis
Penyakit; Data Pasien; Perawatan yang Dipersonalisasi

1. Pendahuluan

Beberapa tahun belakang ini perkembangan kecerdasan buatan (Al)[7] telah menarik
perhatian di banyak bidang, termasuk sistem kesehatan[2]. Ada banyak peluang untuk
meningkatkan efisiensi dan efektivitas layanan kesehatan. Bagaimana memasukkan teknologi
ini ke dalam berbagai bagian sistem kesehatan, seperti manajemen data medis, perawatan
pasien, dan diagnosis, adalah masalah utama yang menjadi perhatian para peneliti. Di antara
tantangan ini adalah memilih algoritma yang tepat, menerapkan metode yang tepat, dan
menemukan bidang kesehatan di mana penerapan Al akan paling menguntungkan.
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Para peneliti telah mengembangkan dan menerapkan berbagai algoritma kecerdasan
buatan untuk mengatasi masalah ini. Algoritma-algoritma ini digunakan dalam berbagai
aplikasi medis, seperti analisis citra medis, prediksi penyakit, dan manajemen data pasien.
Beberapa algoritma Al ini termasuk Backpropagation Neural Network[8], Naive Bayes[5], Long
Short-Term Memory (LSTM)[6], Convolutional Neural Network (CNN), K-Nearest Neighbor,
Support Vector Machine (SVM)[4], dan K-Means dan masih beberapa lagi.

Kemajuan besar telah dicapai, tetapi para peneliti sebelumnya masih mengabaikan
beberapa aspek penting. Misalnya, sebagian besar penelitian berkonsentrasi pada
pengembangan dan penerapan satu jenis algoritma, tanpa mempertimbangkan
penggabungan algoritma yang dapat menghasilkan hasil yang lebih baik. Selain itu, Al masih
tidak dapat diterapkan untuk masalah kesehatan yang kompleks dan multifaktorial. Solusi
yang lebih komprehensif dapat dicapai melalui integrasi berbagai algoritma dan pendekatan
interdisipliner. Misalnya, integrasi multi-algoritma dapat mengatasi kelemahan pendekatan
sebelumnya. Diharapkan bahwa analisis data medis akan lebih efisien dan akurat dengan
menggabungkan kekuatan dari berbagai algoritma, seperti CNN, LSTM, dan SVM. Konsep ini
juga mempertimbangkan aspek-aspek interdisipliner dalam menangani masalah kesehatan
yang lebih kompleks, yang menghasilkan temuan baru di bidang ini.

Penelitian ini mempelajari dan mengevaluasi berbagai algoritma kecerdasan buatan
yang ditemukan di sistem kesehatan. Dengan penekanan yang dikhususkan pada algoritma
yang paling sering digunakan. Tujuan dari artikel adalah untuk mengidentifikasi bidang
kesehatan khusus di mana Al dapat digunakan dan untuk menunjukkan metode multi-
algoritma yang dapat memberikan solusi yang lebih baik.

2. Metode

Penelitian ini dilakukan dengan menggunakan pendekatan Systematic Literature Review
(SLR) dengan tentang kecerdasan buatan dalam sistem kesehatan. Systematic Literature
Review merupakan metode untuk menemukan, mengevaluasi, dan mentafsirkan semua
penelitian yang tersedia dan terkait dengan pertanyaan penelitian, atau fenomena yang
menarik[1].

Tinjauan Sistematik Literatur (SLR) mempunyai beberapa fase yakni Rancangan
(Planning) serta Pelaksanaan (Conducting), serta Laporan (Reporting). Dijelaskan sebagai
berikut:

1. Perancangan
Langkah awal untuk memulai SLR adalah dengan penentuan tema yang tepat.
Dengan menggunakan tema yang tepat, akan lebih mudah untuk memilih Research
Question (RQ) yang akan digunakan sebab langsung mengarah pada tema yang
ditentukan terlebih dahulu. Proses pencarian ekstraksi literatur sangat membutuhkah
RQ, karena akan menjadi acuan pembuatan SLR. RQ dianggap baik apabila dapat
diukur, bermanfaat, dan berorientasi pada tema yang disebutkan di awal. Kemudian
langkah berikutnya, yakni memilih 30 jurnal artikel dari tiga sumber yaitu Google
Scholar, ResearchGate, dan Semantic Scholar oleh penulis.
2. Pelaksanaan
Pelaksanaan atau Conducting dalam SLR berawal dari menentukan keyword
yang digunakan untuk pencarian jurnal artikel yang lebih mudah karena menggunakan
kata kuci yang bisa mencakup banyak jurnal artikel. RQ yang telah dirancang dengan
30 jurnal yang telah dipilih yang relevan dengan tema, judul, dan keyword,
mempermudah untuk menentukan RQ1, RQ2, serta RQ3. Sehingga RQ yang
digunkanan dalam penelitian ini adalah, algoritma apa saja yang sering digunkan
dalam Atrtificial Intelligence (Al), metode apa yang difokuskan untuk digunakan dalam
penelitian, dan bagian/bidang apa Al diimplementasikan dalam masalah kesehatan. Di
bawah ini merupakan search string yang digunakan dalam kajian literatur:
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Tabel 1. Search String

No  Populasi Golongan

1 ("Algoritma") AND (“Algoritma” OR "algorithm" OR
("Kecerdasan

"machine
buatan") learning" OR "deep learning" OR "data mining")

AND ("Sistem kesehatan") AND ("Kecerdasan buatan® OR Al) AND
(“Sistem kesehatan”OR "healthcare system" OR
"health system" OR "healthcare" OR "medical

system")

Tabel 2. RQ beserta Tujuan

ID Research Quenstion

Tujuan

RQ1 Algoritma Al apa saja
yang sering digunakan

Meneliti jenis-jenis
algoritma Al yang sering

dalam bidang digunakan dalam masalah
kesehatan? kesehatan.

RQ2 Metode Al yang Mengidentifikasi metode Al
difokuskan untuk yang ingin digunakan
digunakan dalam bidang dalam bidang kesehatan.
kesehatan?

RQ3 Pada bagian/bidang apa Mengidentifikasikan
Al diimplementasikan pengimplementasian Al
dalam masalah dalam bidang masalah
kesehatan? kesehatan.

Tabel di atas memperlihatkan kerangka pemikiran dasar dari tinjauan

sistematik literatur. Tujuan utama dari tinjauan sistematik literatur ini adalah
mengetahui algoritma yang sering digunakan, Metode apa yang difokuskan dalam
permasalahan serta pada bidang apa Al diimplementasikan pada penelitian integrasi
kecerdasan buatan dalam sistem kesehatan.
Laporan
Laporan atau Reporting merupakan tahap terakhir dalam melakukan SLR.
Semua laporan yang berisi Pendahuluan, Metode, Hasil dan Pembahasan serta
Kesimpulan. Termasuk juga abstrak pada awal laporan dapat dilengkapi dari laporan.
Abstrak harus sesuai dengan isi laporan dan ditulis dengan bahasa yang jelas
dan ringkas karena tujuan abstrak adalah untuk memberi pembaca pemahaman
singkat tentang isi laporan. Sama halnya dengan pendahuluan yang menjelaskan
filosofi dan sejarah tema, serta alasan penulis memilihnya.

Konsep, definisi, atau algoritma yang berkaitan dengan topik yang telah dipilih dibahas

dalam Landasan Teori. Sementara itu, metode penelitian menjelaskan prosedur SLR yang
dilakukan penulis. Prosedur ini termasuk penyusunan tema, pencarian jurnal, penentuan RQ,
dan peninjauan jurnal sesuai dengan RQ yang ditetapkan. Jurnal yang telah dipilih dan
disaring dimasukkan ke dalam Bagian Hasil dan Pembahasan. Akhir dari laporan adalah
kesimpulan, yang mencakup ringkasan dari SLR yang telah dilakukan oleh penulis sesuai
dengan RQ yang telah ditetapkan sebelumnya. Kesimpulan mencakup hasil persentase

tertinggi dari masing-masing RQ.

3. Hasil dan Pembahasan
3.1. Penyajian Hasil
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RQ1(Algoritma apa saja yang sering digunakan dalam bidang kesehatan?)

Algoritma yang sering Digunakan

8
7
6
5
4
3
2
L1 II|||||||
o =
c z =z W N ¥ 0 v © £ c £ 0 =
5§82222¢38335 98858885
B 8O 2 ® o F © £ 5 @ o o6 %
S o = >~ 22 8 X9 2 a2 s
® o 2. © § e 't &2 <
o > ~ Z 5 € Eg_f’g
2 T ® C O S «x
o Z S 9 5 c o
5 2 © 9 T B
© = [l x Y
@ &
]

Gambar 1 — Grafik Algoritma Al yang sering dalam Bidang Kesehatan

RQ2 (Metode Al yang difokuskan untuk digunakan dalam bidang kesehatan?)
Metode yang digunakan
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Gambar 2 — Grafik Metode Al yang digunakan
RQ3 (Pada bagian/bidang apa Al diimplementasikan dalam masalah kesehatan?)
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Gambar 3 — Flowchart dari bagian Implementasi Al

3.2. Pembahasan

Pada Gambar 1 menunjukkan bahwa algoritma yang paling sering digunakan adalah K-
Means[21][22]][28][27] dengan jurnal sebanyak 7 jurnal. Sedangkan untuk Naive Bayes[13]
sebanyak 6 jurnal, SVM sebanyak 4 jurnal, ID3[14][15][24] dan K-NN[11][25][26] sebanyak 3
jurnal, untuk Neural Network[9], Decision Tree[18] sebanyak 2 jurnal serta selebihnya seperti
BNN, LTSM, CNN, Teorema Bayes[3][19], Random Forest, AdaBoost[29], Dijkstra[20], Yolo-
V8[30], Apriori[23] dan Logistic Regression sebanyak 1 jurnal saja. Oleh karena itu presentase
algoritma yang paling sering digunakan adalah K-Means[12][10][16] sebesar 18,92%.

Pada Gambar 2 dijelaskan tentang metode Al dengan grafik jumlahnya. Untuk metode
yang paling banyak di gunakan adalah Machine Learning dengan 22 jurnal, metode Computer
Vision dan Supervised Learning dengan 2 jurnal, serta Instance-Based Learning,
Unsupervised Learning, Prediksi Penyakit sebanyak 1 jurnal masing-masing. Dengan Data
tersebut Metode yang ingin difokuskan dengan menggunakan metode Machine Learning
dengan presentase 66,66%.

Pada Gambar 3 diberikan flowchart mengenai bidang Al yang diimplementasikan yakni
Segmentasi Pasien. Dengan menggabungkan hasil RQ1 berupa algoritma K-Means dan RQ2
yang difokuskan yakni menggunakan Machine Learning. Segmentasi pasien dilakukan
dengan mengelompokan pasien ke dalam kelompok-kelompok yang memiliki karakteristik
serupa berdasarkan atribut yang dipilih dalam Feature Selection. Misalnya, pasien dapat
dikelompokkan berdasarkan kondisi medis, riwayat penyakit, faktor risiko, atau respons
terhadap pengobatan.
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4. Kesimpulan

Artikel ini membahas kemungkinan besar bahwa penerapan Kecerdasan Buatan (Al)
dalam sistem kesehatan dapat meningkatkan efisiensi layanan kesehatan dengan membuat
diagnosis yang lebih baik, mengelola data pasien dengan baik, dan membuat keputusan klinis
yang lebih baik berdasarkan data real-time. Meskipun kecerdasan buatan telah
mengembangkan algoritma seperti K-Means, SVM[17], dan Neural Network, masalah seperti
etika, interoperabilitas sistem informasi kesehatan, dan keamanan data pasien perlu ditangani
untuk implementasi yang aman dan efektif. Artikel ini menyimpulkan bahwa meskipun Al
memiliki potensi besar untuk meningkatkan kualitas layanan kesehatan, perlu dilakukan upaya
berkelanjutan untuk memastikan bahwa implementasi Al dalam sistem kesehatan dapat
dilakukan dengan aman dan efektif.

Secara keseluruhan, integrasi Al ke dalam sistem kesehatan menawarkan banyak
peluang untuk perubahan besar dalam penyediaan layanan kesehatan, dengan fokus yang
lebih besar pada perawatan pasien dan mengurangi beban administratif dokter. Namun,
penelitian lebih lanjut diperlukan untuk mengintegrasikan berbagai algoritma Al dan mengatasi
masalah yang ada agar teknologi ini paling bermanfaat bagi pasien dan sistem kesehatan
secara keseluruhan.
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