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Zhafira Hajar, 2022, Klasifikasi Penyakit Stroke Menggunakan Machine
Learning dengan Imbalanced Data, Skripsi ini di bawah bimbingan Dr. Rimuljo
Hendradi, S.Si., M.Si., dan Drs. Eto Wuryanto, DEA., Departemen Matematika,
Fakultas Sains dan Teknologi, Universitas Airlangga, Surabaya.

ABSTRAK

Otak adalah organ terpenting pada tubuh manusia, dan salah satu penyakit yang
dapat menyerang otak adalah stroke. Pencegahan stroke dapat dilakukan dengan
edukasi terkait faktor risiko penyebab terjadinya penyakit stroke. Edukasi faktor
risiko stroke dapat dilakukan dengan feature importance, yang merupakan salah
satu keluaran klasifikasi menggunakan machine learning. Salah satu tantangan
klasifikasi adalah ketidakseimbangan data. Tujuan penelitian ini adalah melakukan
klasifikasi menggunakan machine learning dengan data yang tidak seimbang.
Klasifikasi dilakukan dengan menggunakan metode Support Vector Machine
(SVM), Random Forest (RF), Extreme Gradient Boosting (XGBoost). Untuk
menangani ketidakseimbangan data, digunakan tiga metode resampling data, yaitu
Random Undersampling (RUS), Random Oversampling (ROS), dan Synthethic
Minonrity Oversampling Technique (SMOTE). Klasifikasi dilakukan dengan
menggunakan tiga rasio training testing yang berbeda, yaitu 60% training 40%
testing, 70% training & 30% testing dan 80% training 20% testing. Data yang
digunakan dalam penelitian ini adalah The International Stroke Trial Database
yang memiliki 19.435 data dan empat kelas, serta memiliki ketidakseimbangan
antar kelasnya. Dari 13.230 data setelah preprocessing, tedapat 12.041 data yang
termasuk kelas “DDIAGISC” atau ischemic stroke. Pertama-tama klasifikasi
dilakukan dengan menggunakan default parameter. Kemudian dilakukan 5-fold
cross validation untuk menemukan nilai parameter terbaik untuk setiap metode
klasifikasi. Setelah melakukan klasifikasi menggunakan parameter terbaik, hasil
menunjukkan bahwa setelah dilakukan hyper parameter tuning, hasil paling
optimal dengan nilai akurasi 44,728%, AUC 0,713, dan recall / sensitivity 40%
didapatkan menggunakan metode klasifikasi RF yang diimplementasikan dengan
menggunakan SMOTE untuk resampling data, dan rasio 60% training 40% testing
sebagai rasio training testing nya. Hasil feature importance dari semua metode
klasifikasi menjelaskan bahwa atribut “RVISINF” atau indikator apakah pasien
memiliki infarct pada hasil CT scan merupakan atribut yang paling berpengaruh
dalam melakukan klasifikasi stroke pada data.

Kata Kunci: stroke, klasifikasi, machine learning, imbalanced data, resampling
data, feature importance
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ABSTRACT

The brain is the most important organ in the human body, and one of the diseases
that can attack the brain is stroke. Stroke prevention can be done with education
related to risk factors that cause stroke. Stroke risk factor education can be done
with feature importance, which is one of the classification outputs using machine
learning. One of the classification challenges is data imbalance. The purpose of this
research is to classify using machine learning with imbalanced data. Classification
was carried out using the Support Vector Machine (SVM), Random Forest (RF),
Extreme Gradient Boosting (XGBoost) methods. To deal with data imbalances,
three data resampling methods were used, namely Random Undersampling (RUS),
Random Oversampling (ROS), and Synthethic Minority Oversampling Technique
(SMOTE). Classification is done using three different ratios of training testing,
namely 60% training 40% testing, 70% training & 30% testing and 80% training
20% testing. The data used in this study is The International Stroke Trial Database
which has 19,435 data and four classes, and has an imbalance between classes. Of
the 13,230 data after preprocessing, there are 12,041 data belonging to the
"DDIAGISC" or ischemic stroke class. First of all the classification is done by using
the default parameters. Then, 5-fold cross validation was carried out to find the best
parameter values for each classification method. After classifying using the best
parameters, the results show that after hyper-parameter tuning, the most optimal
results with an accuracy value 0f 44.728%, AUC 0.713, and recall / sensitivity 40%
were obtained using the RF classification method implemented using SMOTE for
resampling data, and the ratio 60% training 40% testing as its training testing ratio.
The results of the feature importance of all classification methods explain that the
attribute "RVISINF" or an indicator of whether the patient has an infarct on the CT
scan results is the most influential attribute in classifying strokes on the data.

Keyword: stroke, classification, machine learning, imbalanced data, resampling
data, feature importance

X

SKRIPSI KLASIFIKASI PENYAKIT STROKE... ZHAFIRA H.



IR — PERPUSTAKAAN UNIVERSITAS AIRLANGGA

DAFTAR ISI
SKRIPST ...ttt ettt ettt e et ae et e e e e et aeeesteeenseeennneesneeeas il
LEMBAR PENGESAHAN NASKAH SKRIPST .......cooviiiiiiieeiieeieeeeee e v
SURAT PERNYATAAN TENTANG ORISINALITAS .....oooeeieeieeeeieeeeeen v
PEDOMAN PENGGUNAAN SKRIPSI ....ccouiiiiiiieciieeeeeeeeeee e vi
KATA PENGANTAR ..ottt et vii
ABSTRAK .ot ettt e e e X
ABSTRACT ..ottt ettt ettt ettt et et eesatte e be e e bt e e e taeeens X
DAFTAR IS ..ottt et e e eeaee e xi
DAFTAR TABEL ..ottt ettt Xiii
DAFTAR GAMBAR ...ttt ettt e Xiv
DAFTAR LAMPIRAN ...ttt ettt XVvii
BAB I PENDAHULUAN ....oootiiiiiieiite ettt ettt st ee e e snaee e 18
1.1 Latar BelaKang ............coooiiiiiiiiiieiee et 18
1.2 Rumusan Masalah ..........ccoouioiiiiiniiiiiie e e 22
1.3 Tujuan Penelitian............cccvviieiiiiiiieieiiiiee e eeieee e ereee s ees 22
1.4 Manfaat Penelitian...........cocvieiiieinieiiiie e 22
1.5 Batasan Penelitian ...........cocceeiiieirieeiiie et 23
BAB II TINJAUAN PUSTAKA ..ottt 24
2.1 Anatomi dan Fisiologi Otak...........ccoeeeoiiiiiiiiiieiiiie e 24
2.2 SHTOKE ..ttt ettt ettt ettt e e e e et e e et eeennaeeeeennes 25
2.3 Machine Learning.........cceeecueuieeeiiiiree e ettt eeeee e e 27
B QT ¥ | T3 RSP 27
2.5 Imbalanced Data..........cccceeiiiiiiiiiiiiiiieee e 31
2.6 Evaluasi SISTEIM ....ceeuiieiiiieiiiieiiie et et 33
2.7 Penelitian Sebelumnya............ccoveviiiiiiciiieiiiie e 38
BAB III METODE PENELITTAN ....cutitiiiiiiiie ettt 43
3.1 Pengumpulan Data...........ccceeeieiiieiieiiiieeiieee et 44
3.2 Pemilihan AribUL .......oooiiiiiie e 44
3.3 Preprocessing Data ........coouiiiieiiieiiiie e 46
3.4 Resampling Data ........oooieiiiiiiiiiie e e 47
3.5 KIASTIKAST «eeeeeiiiieiiiie ettt 48
xi

SKRIPSI KLASIFIKASI PENYAKIT STROKE... ZHAFIRA H.



IR — PERPUSTAKAAN UNIVERSITAS AIRLANGGA

3.6 Evaluasi SISEEIM ..ceeiuviiiieiiiie ettt e e e 48
BAB IV HASIL PENELITIAN DAN PEMBAHASAN .....cocoviiiiieeieeeie e, 50
4.1 Hasil Penelitian ..........ccccoeeiiiiiiiiiiiieeiie et 50
4.2 Pembahasan...........cocuuiiiiiiiiiieiie e e 69
BAB V KESIMPULAN DAN SARAN......citiiitiititeeeeeeriirreee e e eesirreeeae e e ennens 80
ST KESTMPUIAN ... ee e ae e e eeree s 80
5.2 SATAN .eiiiiiiie ettt e et s 80
LAMPIRAN .ottt ettt ettt e e st see et eeenbee e sebeeens 86
Xii

SKRIPSI KLASIFIKASI PENYAKIT STROKE... ZHAFIRA H.



IR — PERPUSTAKAAN UNIVERSITAS AIRLANGGA

DAFTAR TABEL
Nomor Judul Tabel Halaman
Tabel 2.1 Tabel ilustrasi CORfUSSION MALFIX ......cceieceieeaeiiieeeeeeee e 35
Tabel 2.2 Perbandingan penelitian sebelumnya dengan dan penelitian ini. ......... 41
Tabel 3.1 Atribut predictor masukan SiStEIM. .........ccceeeeriiiieieiiiiieeeie e 45
Tabel 3.2 Class target masukan SiStEIM. .........c.eeereiiiiiieeiiiiie e 46
Tabel 4.1 Jumlah missing value pada setiap atribut...........cccoeeoeeeeeniiirernciireeenee 50

Tabel 4.2 Distribusi training data sebelum dan sesudah dilakukan resampling

menggunakan RUS pada semua rasio training testing data. .................cc.cc....... 55

Tabel 4.3 Distribusi training data sebelum dan sesudah dilakukan resampling

menggunakan ROS pada semua rasio training testing data. .................cc.cc....... 56

Tabel 4.4 Distribusi training data sebelum dan sesudah dilakukan resampling

menggunakan SMOTE pada semua rasio training testing data. .......................... 58
Tabel 4.5 Hasil dari 5-Fold Cross Validation pada metode SVM. ...................... 61
Tabel 4.6 Hasil dari 5-Fold Cross Validation pada metode RF. .......................... 61
Tabel 4.7 Hasil dari 5-Fold Cross Validation pada metode XGBoost.................. 63
Tabel 4.8 Spesifikasi hardware yang digunakan..............ccccoeeeiiereiiieeniiiienens 74

Tabel 4.9 waktu komputasi untuk menemukan parameter terbaik menggunakan 5-

SOld CTOSS VALIAQIION ...ttt 74

Tabel 4.10 Perbandingan hasil akhir klasifikasi saat menggunakan default

parameter dan menggunakan parameter hasil iyper parameter tuning. .............. 77

Tabel 4.11 Perbandingan nilai akurasi, AUC dan recall sebelum dan sesudah

dilakukan reSAmpling. ..........ccccoeeeioeiieee e 78

Xiii

SKRIPSI KLASIFIKASI PENYAKIT STROKE... ZHAFIRA H.



IR — PERPUSTAKAAN UNIVERSITAS AIRLANGGA

DAFTAR GAMBAR
Nomor Judul Gambar Halaman

Gambar 2.1 Anatomi otak manusia beserta fungsinya (Martini et al., 2015). ...... 24

Gambar 2.2 Internal carotid arteries dan vertebral arteries (Kerry & Taylor, 2010).

Gambar 2.3 Perbedaan ischemic stroke dan hemorrhagic stroke (Crouch, 2013).26

Gambar 2.4 Gambaran binary classification (Herrera et al., 2016). .................... 28
Gambar 2.5 Gambaran multiclass classification (Herrera et al., 2016)................ 28
Gambar 2.6 Gambaran multilabel classification (Herrera et al., 2016). ............... 29
Gambar 2.7 Hyperplane dengan margin maksimal (Manning et al., 2012).......... 31

Gambar 2.8 Gambaran imbalanced data pada medical dataset (Liu et al., 2019) .

Gambar 2.9 SMOTE dalam melakukan resampling data (Chen et al., 2021). .....33
Gambar 2.10 Partisi testing dan training data dengan K=5 (Xu et al., 2019). ...... 34

Gambar 2.11 Hasil dari setiap kernel yang diuji pada penelitian (R. S. & Kumar

SUKESH, 2010) ..ttt e 40
Gambar 2.12 Hasil feature importance dari penelitian (Liu et al., 2019)............. 40
Gambar 3.1 Diagram alur penelitian.............ccceeeeeivieieiiciiiie e eceee e eevvee e 43
Gambar 4.1 Contoh data yang memiliki unkown data pada atributnya................ 51
Gambar 4.2 Contoh data yang memiliki unkown data pada target class. ............ 51

Gambar 4.3 Perbedaan target class sebelum dan sesudah dilakukan modifikasi. 52

Gambar 4.4 Distribusi data sebelum dilakukan resampling data.......................... 52
Gambar 4.5 Hasil klasifikasi sebelum dilakukan resampling data. ..................... 53
Xiv

SKRIPSI KLASIFIKASI PENYAKIT STROKE... ZHAFIRA H.



IR — PERPUSTAKAAN UNIVERSITAS AIRLANGGA

Gambar 4.6 Distribusi kelas pada training data menggunakan rasio 60% training

dan 40% testing sebelum dilakukan resampling RUS.. ...........ccoccciviiiniiinnniin, 54

Gambar 4.7 Distribusi kelas pada fraining data menggunakan rasio 60% training

dan 40% testing setelah dilakukan resampling RUS. ..........ccooeiiiiiiiiieiiiiieeees 54

Gambar 4.8 Distribusi kelas pada training data menggunakan rasio 60% training

dan 40% testing sebelum dilakukan resampling ROS. ...........ccoeveieiiieieiiieecees 55

Gambar 4.9 Distribusi kelas pada training data menggunakan rasio 60% training

dan 40% testing setelah dilakukan resampling ROS. .......c.cccoovviiiiieiiiieeiiiieeees 56

Gambar 4.10 Distribusi kelas pada training data menggunakan rasio 60% training

dan 40% testing sebelum dilakukan resampling SMOTE. ...........ccccccoeveiinninna. 57

Gambar 4.11 Distribusi kelas pada training data menggunakan rasio 60% training

dan 40% testing setelah dilakukan resampling SMOTE ..........cccccoviiiniiinniienns 57
Gambar 4.12 Hasil accuracy menggunakan default parameter............................ 59
Gambar 4.13 Hasil AUC menggunakan default parameter. ............................... 60
Gambar 4.14 Hasil recall/sensitivity menggunakan default parameter. ............... 60

Gambar 4.15 Nilai accuracy sebelum dan sesudah dilakukan 5-Fold Cross
Validation pada rasio 60% training dan 40% testing. ...........ccoveeeevveeeecveeeennnen. 64

Gambar 4.16 Nilai AUC sebelum dan sesudah dilakukan 5-Fold Cross Validation
pada rasio 60% training dan 40% eStING. .......cccveeeecveeeeeiiiieeeereee e eeeeeeeree e 64

Gambar 4.17 Nilai recall/sensitivity sebelum dan sesudah dilakukan 5-Fold Cross
Validation pada rasio 60% training dan 40% testing. ...........cocuveeeevvveeeecrveeeennnn. 65

Gambar 4.18 Perbedaan confusion matrix sebelum dan sesudah dilakukan 5-Fold
Cross Validation pada metode RF menggunakan rasio 60% training 40% testing

dan metode SMOTE. .....ccocoiiiiiii e 66
Gambar 4.19 Hasil accuracy menggunakan parameter yang sudah ditentukan
menggunakan 5-fold cross Validation. ..............cccccoouieoieeieiiiiieeiiiie e 66

XV

SKRIPSI KLASIFIKASI PENYAKIT STROKE... ZHAFIRA H.



IR — PERPUSTAKAAN UNIVERSITAS AIRLANGGA

Gambar 4.20 Hasil AUC menggunakan parameter yang sudah ditentukan

menggunakan 5-fold cross Validation. ..............ccccoeveeeieeeioiiieeiiee e 67

Gambar 4.21 Hasil recall/sensitivity menggunakan parameter yang sudah

ditentukan menggunakan 5-fold cross validation...................ccocvveeeeveeeencrvnnennne. 67

Gambar 4.22 Feature importance hasil klasifikasi menggunakan Random Forest.

Gambar 4.23 Feature importance hasil klasifikasi menggunakan XGBoost........ 68
Gambar 4.24 Feature importance hasil klasifikasi menggunakan SVM............... 69

Gambar 4.25 Ilustrasi SVM dalam menangani kasus multiclass classification

menggunakan pendekatan OVO atau OVR/OVA (Haixiang et al., 2017c).......... 72

Gambar 4.26 perbandingan jumlah evaluation metric atau metode evaluasi, yang

digunakan oleh penelitian sebelumnya (Haixiang et al., 2017¢).......ccccccveeeennneee. 73

XVi

SKRIPSI KLASIFIKASI PENYAKIT STROKE... ZHAFIRA H.



IR — PERPUSTAKAAN UNIVERSITAS AIRLANGGA

DAFTAR LAMPIRAN

Nomor Judul Lampiran Halaman

Lampiran 1. Hasil accuracy, AUC, dan recall keseluruhan iterasi menggunakan

default parameter ... ... ... ... ..........cc oo i it e e et e et e e et e e e e e 80

Lampiran 2. Hasil accuracy, AUC, dan recall seluruh iterasi menggunakan

parameter hasil iyper parameter tUNING. .............cccceeiieeiiiiiniieeiiieeeee e 90

Lampiran 3. Confusion matrix hasil klasifikasi menggunakan default parameter

menggunakan metode SVM ........coooiiiiiiiiiiiiiiie e 95

Lampiran 4. Confusion matrix hasil klasifikasi menggunakan default parameter

menggunakan metode RF............coooociiiiiiiiii e 105

Lampiran 5. Confusion matrix hasil klasifikasi menggunakan default parameter

menggunakan metode XGBOOSt .........ccoeciiiiiiiiiiiiiieee e 115

Lampiran 6. Confusion matrix hasil klasifikasi menggunakan parameter hasil Ayper

parameter tuning menggunakan metode SVM ..., 124

Lampiran 7. Confusion matrix hasil klasifikasi menggunakan parameter hasil Ayper

parameter tuning menggunakan metode RF ... 134

Lampiran 8. Confusion matrix hasil klasifikasi menggunakan parameter hasil Ayper

parameter tuning menggunakan metode XGBOOSt ..........cccveveiiiiriciiieenieene. 145

Lampiran 9. Link GoOgIe DITVe.........covuiiiiiiiiiiieiiieee e 155

XVii

SKRIPSI KLASIFIKASI PENYAKIT STROKE... ZHAFIRA H.



