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ABSTRAK

Latar Belakang : Kesehatan ibu dan anak adalah hal penting yang penting
pemerintah, sebagai dalam Sustainable Development Goals (SDG) merupakan
target 3.1 yang mengurangi risiko kematian ibu. World Health Organization (WHO)
tahun 2020 diperkirakan 934 kasus preeklampsia terjadi di seluruh dunia. Sekitar
342,000 ibu hamil mengalami preeklampsia,Kematian ibu tertinggi tahun 2020
berada di Kabupaten Cirebon.Preeklampsia ini berdampak pada ibu hamil, karena
preeklampsia merupakan salah satu penyebab kematian langsung ketika kehamilan
atau persalinan.komputer telah menjadi bagian yang sangat penting dalam
kehidupan sehari-hari. Salah satu jenis perangkat lunak pengambil keputusan telah
memampukan untuk mencapai tingkat peforma yang sebanding dengan seorang
pakar dalam bidang masalah yang khusus dan terbatas. Kemudian, pengguna dapat
berkonsultasi dengan komputer untuk mendapatkan nasehat, dan komputer dapat
mengambil inferensi seperti seorang pakar.

Metode penelitian: metode penelitian ini menggunakan R&D dengan model
forward chaining Penelitian ini juga menggunakan desain penelitian system expert
life cycle ( ESLDC).

Hasil penelitian : hasil dari penelitian ini berupa sistem deteksi risiko preeklampsia
berbasis web disertai dengan tahap ESDLC.Hasil pengujian sistem secara
fungsional menggunakan black box testing dengan hasil keseluruhan sistem 100%
sesuai dengan yang diharapkan, dan juga penilaian pengguna menggunakan lembar
checklist didapatkan hasil 94% dengan 10 sampel responden dengan menjawab
beberapa pertanyaan.

Kata kunci: preeklampsia, deteksi risiko, web

vii



Ministry of Health Republic of Indonesia

Tasikmalaya Health Polytechnic

Department of Medical Records and Health Information

Diploma III Medical Records and Health Information Study Programme
Cirebon

2023

Khaifa Zanata Citra Abgina

DESIGNING A WEB-BASED PREECLAMPSIA RISK DETECTION
SYSTEM FOR PREGNANT WOMEN USING THE FORWARD CHAINING
METHOD

ABSTRACT

Background: Maternal and child health is of paramount importance to
governments, as in the Sustainable Development Goals (SDG) target 3.1 which
reduces the risk of maternal mortality. World Health Organisation (WHO) in 2020
estimated 934 cases of preeclampsia occurred worldwide. Approximately 342,000
pregnant women  experienced preeclampsia, consisting of  30%,
preeclampsia/eclampsia (25%), and infection (12%). The highest maternal
mortality in 2020 was in Cirebon Regency.Preeclampsia has an impact on pregnant
women, because preeclampsia is one of the causes of direct death during pregnancy
or childbirth.computers have become a very important part of everyday life. One
type of decision-making software has made it possible to achieve a level of
performance comparable to that of an expert in a specialised and limited problem
area. Then, users can consult the computer for advice, and the computer can infer
like an expert.

Research method: this research method uses R&D with the forward chaining
model This research also uses the system expert life cycle (ESLDC) research
design.

Research results: the results of this study are in the form of a web-based
preeclampsia risk detection system accompanied by ESDLC stages, namely the
assessment stage, acquisition stage, design stage, testing stage and documentation
stage.

Conclusion: preeclampsia, risk detection, web
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