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RSUD Labuang Baji has a lot of medical record data, but this medical record
data has not been used optimally and has not been processed to produce
useful information for Laburan Baji Hospital. In this study the data used were
outpatient medical record data in 2019, by analyzing three attributes, namely
disease diagnosis (ICD), gender, and age group. The method for conducting
data analysis is the association rule method using the Apriori algorithm and
Tools R. The results of this study are disease patterns using a minimum
support value of 0.01 and a minimum confidence value of 0.6, and the disease
pattern formed is an associative rule with a combination of 2k-itemset and 3k-
item set of 25 associative rules where the rules for this disease pattern have a
lift ratio value of > 1, so this disease pattern can be used as a recommendation
to improve hospital services.

ABSTRAK

RSUD Labuang Baji memiliki banyak data rekam medis, tetapi data rekam
medis ini belum digunakan secara optimal dan belum diolah untuk
menghasilkan informasi yang berguna bagi RSUD Labuang Baji. Pada
penelitian ini data yang digunakan adalah data rekam medis rawat jalan tahun
2019, dengan melakukan analisis pada tiga atribut yaitu diagnosa penyakit
(ICD), jenis kelamin, dan kelompok usia. Metode untuk melakukan analisis
data yaitu metode association rule dengan menggunakan algoritma apriori
dan Tools R. Hasil dari Penelitian ini adalah pola penyakit dengan
menggunakan nilai minimum support 0.01 dan nilai minimum confidence 0.6,
dan pola penyakit yang terbentuk adalah aturan asosiatif dengan kombinasi
2k-itemset dan 3k-itemset sebanyak 25 aturan asosiatif dimana aturan pola
penyakit ini memiliki nilai lift ratio >1, sehingga pola penyakit ini dapat
dijadikan sebagai rekomendasi untuk meningkatkan pelayanan rumah sakit.
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1. PENDAHULUAN

Pasal 1 Peraturan Menteri Kesehatan Nomor 269 tahun 2008 tentang Rekam Medis menjelaskan bahwa

rekam medis adalah berkas yang berisikan catatan dan dokumen tentang identitas pasien, pemeriksaan pasien,
pengobatan,tindakan dan pelayanan lain yang telah diberikan kepada pasien [1]. Oleh karena itu setiap data pasien
di rumah sakit tercatat pada rekam medis. Pada umumnya Rumah Sakit di Indonesia hanya menggunakan data
rekam medis untuk melihat grafik atau statistik jumlah pasien yang berobat dengan penyakit yang diderita [2].
Data rekam medis yang ada di rumah sakit hanya disimpan dan seringkali data rekam medis hanya menjadi data
yang menumpuk dan tidak dilakukan penelusuran untuk menghasilkan informasi yang berguna bagi rumah sakit

[3].

Hal yang sama terjadi di salah satu Rumah Sakit di Kota Makassar yaitu Rumah Sakit Umum Daerah
Labuang Baji. RSUD Labuang Baji memiliki banyak data rekam medis, tetapi data rekam medis ini belum
digunakan secara optimal dan belum diolah untuk menghasilkan informasi yang berguna bagi RSUD Labuang
Baji, maka dilakukan pengolahan data dan menganalisis data rekam medis untuk mengetahui informasi penting
seperti mengetahui pola penyakit dari asosiatif atribut data rekam medis menggunakan metode association rule.
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Association rule merupakan salah satu metode data mining yang dapat digunakan, untuk menemukan
aturan asosiatif antara suatu kombinasi item [4]. Ada beberapa algoritma dari metode association rule yang dapat
digunakan untuk menemukan pola dari data rekam medis, salah satunya dengan menggunakan algoritma apriori.
Algoritma apriori adalah algoritma yang melakukan pencarian pola mengunakan frequent itemset pada data [5].
Oleh karena itu pada penelitian ini menggunakan metode association rule dan algoritma apriori dalam melakukan
proses analisis data.

Penelitian ini untuk melakukan pencarian pola penyakit, dengan melakukan analisis hubungan asosiatif
pada atribut yang digunakan. Atribut yang digunakan pada penelitian ini yaitu diagnosa penyakit, jenis kelamin,
dan usia. Pada atribut diagnosa penyakit berkaitan International Statistical Classification of Diseases and Related
Health Problem (ICD) dari WHO. Oleh karena itu hasil dari pencarian pola penyakit, dapat diketahui penyakit
yang sering muncul bersamaan dengan jenis kelamin dan usia tertentu. Maka pola penyakit yang telah ditemukan
dapat digunakan sebagai rekomendasi untuk pihak RSUD Labuang Baji untuk mengambil kebijakan-kebijakan
penting.

2. METODE

1.1. Data Mining

Data mining merupakan proses penggalian dan pertambangan pengetahuan dari sejumlah data yang
besar, database atau repository database lainnya. Tujuan utama dari penambangan data ini untuk menemukan
pengetahuan baru yang tersembunyi dari database tersebut [6]. Proses data mining secara garis besar terdiri dari
data selection, preprocessing, transformation, data mining dan interpretation [7]. Pekerjaan yang berkaitan
dengan data mining dapat dibagi menjadi empat kelompok yaitu model prediksi, analisis klaster, deteksi anomali,
dan analisis asosiatif [3].

1.2. Association Rule

Association rule adalah metode yang digunakan untuk mencari hubungan atau relasi antara satu item
dengan item lainnya [8]. Ada dua ukuran kepercayaan association rule yaitu support merupakan suatu ukuran
yang menunjukkan seberapa besar dominasi suatu itemset dari keseluruhan transaksi dan confidence adalah suatu
ukuran yang menunjukkan hubungan antar item secara conditional. Untuk mendapatkan nilai support dan
confidence dapat dihitung menggunakan rumus 1 dan 2.

ml Transaksi Mengadung A dan B
Support (AN B) = J 9 9 @

Total Transaksi

JmlTransaksi Mengadung A dan B )

Confidence P(A = B) = i
Total Transaksi Mengandung A

1.3. Apriori

Algoritma apriori adalah langkah untuk proses menemukan frequent-itemset dengan melakukan iterasi
pada data, dimana itemset adalah himpunan item-item yang berada di dalam himpunan yang diolah oleh sistem,
sedangkan frequent-itemset menunjukan itemset yang memiliki frequent kemunculan lebih dari nilai minimum
yang telah ditentukan user [9].

1.4. Lift Ratio

Lift ratio adalah suatu ukuran untuk mengetahui kekuatan aturan asosiatif (Association rule) yang telah
terbentuk. Nilai lift ratio biasanya digunakan sebagai penentu apakah aturan asosiatif valid atau tidak valid.
Untuk mendapatkan nilai lift ratio dapat menggunakan rumus 3.

Confidence (A, B) ©)

Lift Ratio =
Bencmark Confidence (4, B)

Untuk mendapatkan nilai benchmark confidence dapat dihitung menggunakan rumus 4.
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*)

Nc
Benchmark Confidence = ~

Keterangan:

Nc = jumlah transaksi dengan item yang menjadi
consequent.

N = jumlah transaksi basis data.

1.5. Data Selection

Data selection adalah data yang digunakan sesuai dengan kebutuhan analisis penelitian. Data rekam
medis yang digunakan data rekam medis jenis rawat jalan tahun 2019 di RSUD Labuang Baji. Data rekam medis
didapatkan terdiri dari 9 atribut yaitu nomor rekam medis, nama, diagnosa penyakit, kode diagnosa (ICD), Jenis
kelamin, usia, poliklinik, pekerjaan, dan waktu kunjungan. Pada penelitian ini hanya mengambil beberapa atribut
yang sesuai dengan kebutuhan penelitian yaitu: atribut diagnosa penyakit yang berkaitan dengan ICD, atribut jenis
kelamin, dan atribut usia.

Tabel 1. Data Selection

Diagnosa Penyakit ICD Jenis Kelamin  Usia
Parkinsonism G20 Laki-Laki 74
Diabetes Mellitus E10 Perempuan 51
Congestive Heart Failure 1509  Laki-Laki 50
Tuberculosis Paru Al6.2 Perempuan 38

1.6. Preprocessing

Cleaning data dilakukan dengan menghapus data duplikat, menghapus missing value (data hilang) dan
noise data, misalnya pada atribut diagnosa penyakit terdapat noise data karena salah penginputan maka lebih baik
menghapus baris data tersebut,dan juga pada terdapat data yang missing pada atribut kode penyakit. Begitupun
juga dengan data duplikat yang lebih baik dihapus daripada diikutkan dalam proses mining. Jumlah keseluruhan
row data sebelum di-cleaning adalah 1145 record dan setelah data di-cleaning jumlah row data menjadi 1056
record.

Setelah cleaning data selanjutnya melakukan transformation data. Diketahui pada algoritma apriori
menggunakan tipe data atribut nominal, sedangkan pada atribut data usia menggunakan tipe data string, maka
diperlukan transformation untuk mengubah data ke bentuk yang sesuai, agar dapat dilakukan proses mining.
Proses transformation data dilakukan dengan cara pengelompokan usia berdasarkan aturan WHO

1.7. Processing
Processing adalah tahap untuk melakukan pengolahan data dan analisis data.
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Gambar 1. Flowchart processing

Setelah data rekam medis di-preprocesing, maka selanjutnya menentukan nilai minimum support dan
minimum confidence. Nilai minimum support adalah nilai yang digunakan untuk menentukan lolos atau tidak
lolos suatu itemset, sedangkan untuk nilai minimum confidence digunakan untuk menentukan aturan asosiatif
yang terbentuk dapat digunakan atau tidak dapat digunakan. Nilai minimum support dan nilai minimum
confidence ditetapkan oleh user

Berikut ini tahapan-tahapan untuk melakukan processing menggunakan metode association rule dan
algoritma apriori.

1. Analisis pola frekuensi
Pada tahap ini setiap item dikombinasikan dengan item lain, sampai tidak dapat dilakukan kombinasi lagi.
Tahap untuk melakukan kombinasi item dengan mencari nilai support yang memenuhi syarat nilai minimum
support.
Berikut ini tahapan untuk mendapatkan nilai support sebagai berikut:
a. Membentuk dan menghitung count dan nilai support pada kandidat 1-itemset.
b. Melakukan proses seleksi pada kandidat 1-itemset yang memenuhi nilai minimum support.
¢. Kandidat 1-itemset yang memenuhi nilai minimum support, maka itemset tersebut masuk ke large 1-
itemset.
d. Membentuk kandidat 2-itemset dari large 1-itemset, dan menghitung count dan nilai support pada kandidat
2-itemset tersebut.
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e. Melakukan proses seleksi pada kandidat 2-itemset yang memenuhi nilai minimum support.

f.  Kandidat 2-itemset yang memenuhi nilai minimum support, maka itemset tersebut masuk ke large 2-itemset.

g. Membentuk kandidat 3-itemset dari large 2-itemset,dan menghitung count dan nilai support pada kandidat
3-itemset tersebut.

h. Melakukan proses seleksi pada kandidat 3-itemset yang memenuhi nilai minimum support.

Kandidat 3-itemset yang memenubhi nilai minimum support, maka itemset tersebut masuk ke large 3-itemset.
j. Seluruh large itemset yang memenuhi nilai minimum support (frequent itemset, selanjutnya membentuk
aturan asosiatif.

2. Pembentukan aturan asosiatif

Setelah pola frekuensi yang memenuhi nilai minimum support ditemukan, maka selanjutnya mencari aturan
asosiatif dari pola frekuensi tersebut, aturan asosiatif yang digunakan pada penelitian adalah aturan yang
memenuhi nilai minimum confidence.

3. HASIL DAN PEMBAHASAN

Penelitian ini berfokus untuk menemukan pola penyakit pada proses penggalian informasi pada dataset
rekam medis. Pola penyakit ini digunakan sebagai rekomendasi oleh RSUD Labuang Baji untuk meningkatkan
pelayanan rumah sakit. Pada tahapan ini melakukan pengolahan data dan analisis data menggunakan metode
association rule dan dengan algoritma apriori. Tools yang digunakan untuk processing adalah R.

1.8. Menentukan Nilai Minimum Support dan Minimum Confidence

Sebelum mencari pola frekuensi pada setiap k-itemset, terlebih dahulu menentukan nilai minimum support
dan minimum confidence untuk mendapatkan aturan asosiatif yang kuat dan menarik. Nilai minimum support dan
minimum confidence ditentukan oleh user. Nilai minimum support yang digunakan adalah 0.01 dan nilai
minimum confidence yang digunakan adalah 0.6.

1.9. Pencarian pola frekuensi

Pola frekuensi dilakukan untuk menemukan frequent itemset. Pencarian pola frekuensi dimulai dengan
membentuk kandidat 1-itemset pada atribut diagnosa penyakit (ICD), jenis kelamin, dan kelompok usia, lalu
setelah kandidat 1-itemset yang sudah dibentuk, selanjutnya diseleksi menggunakan nilai minimum support 0.01
dan hasil seleksi kandidat 1-itemset masuk ke large 1-itemset.

Tabel 2. Proses perhitungan nilai support pada kandidat 1-itemset

1-itemset Count  Support

Parkinsonism(G20) 22 0.020833333
Congestive Heart Failure(150.9) 52 0.049242424
Meningitis(G03.9) 9 0.008522727
Perempuan 589 0.557765152
Laki-Laki 467 0.442234848
Tua 224 0.212121212
Muda dan Dewasa 572 0.541666667
Bayi dan Anak-anak 260 0.246212121
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items
[1] {Jenis ke
[2] {kelompok
[3] {1enis ke
[4] {xelompok
[5] {kelompok

Tamin=Perempuan}
Usia=Muda dan Dewasa}
Tamin=Laki-Laki}
Usia=Bayi dan Anak-anak}
Usia=Tua}

[6] {piagnosa.penyakit=Febris}

[7] {piagnosa.pPenyaki
[8] {Diagnosa.pPenyaki
[9] {Diagnosa.pPenyaki

Tuberculosis Paru}
ongestive Heart Failure}
iabetes mellitus}

[10] {Diagnosa.Penyakit=Dyspepsia}

[11] {piagnosa.prenyakit=Dengue Hemorrhagic Fever}
[12] {piagnosa.Penyakit=Tuberculosis Multi-drug-r
[13] {Diagnosa.Penyakit=Gastroenteritis Akut}
[14] {piagnosa.penyakit=gastritis akut}

[15] {Diagnosa. yphoid}

[16] {Diagnosa. Tnus Laceratum}

[17] {Diagnosa. v}

[18] {Diagnosa. arkinsonism}

[19] {piagnosa. Dyspnopea}

[20] {Diagnosa.Penyakit=Fracture}

[21] {Diagnosa. Colic abdomen}

[22] {piagnosa. sPal

[23] {Diagnosa. iare akut}

[24] {Diagnosa. it=vertigo}

[25] {piagnosa.pPenyakit=Tumor Ganas}

Selanjutnya large 1-itemset digunakan untuk membentuk kandidat 2-itemset, dan hasil seleksi

support

esistant}

Gambar 2. Large 1-ltemset.

kandidat 2-itemset masuk ke large 2-itemset.
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Tabel 3. Proses perhitungan nilai support pada kandidat 2-itemset

2-itemset
Parkinsonism(G20) Perempuan
Congestive Heart Failure(150.9)  Perempuan
Fracture(G82.0) Perempuan
Tuberculosis Paru(A16.2) Perempuan
ISPA(J06.9) Perempuan
Diabetes mellitus(E10) Perempuan

Count Support
4 0.003787879
33 0.03125
7 0.006628788
43 0.040719697
10  0.009469697
36 0.034090909
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Gambar 3. Large 2-itemset

Selanjutnya large -2 itemset digunakan untuk membentuk kandidat 3-itemset dan hasil seleksi kandidat

3-itemset masuk ke large 3-itemset.

Tabel 4. Proses perhitungan nilai support pada kandidat 3-itemset

3-itemset Count Support
Parkinsonism(G20) Laki-laki Tua 9 0.008522727
Congestive Heart Failure(150.9) Perempuan Muda dan Dewasa 12 0.011363636
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3-itemset Count Support
Tuberculosis Paru(A16.2) Perempuan Muda dan Dewasa 33 0.03125

Dyspepsia(K30) Perempuan Muda dan Dewasa 7 0.006628788
Gastritis Akut(K29.1) Perempuan Muda dan Dewasa 13 0.012310606

items support
[1] <{piagnosa.Penyakit=Febris,

Jenis kelamin=Perempuan,

kelompok usia=Bayi dam anak-anak} 0.05587121
[2] {piagnosa.renyakit=Febris,

Jenis Kelamine=Laki-Laki,

kelompok Usia=Bayi dan anak-anak} 0.04071970
[3] {piagnosa.Penyakit=Febris,

Jenis Kelamin=Laki-Laki,

kelompok usia=suda dan Dewasal 0.03977273
[41 {piagnosa. Peryakit=Tuber culosis Paru,

Jenis Kelamin=Perempuan

kelompok Usia=Muda dan Dewasal 0.03125000
[s1 {oiagnosa. Penyakit-Febris,

Jenis kelamin=Perempuan,

kelompok Usia=Muda dan Dewasajy 0.02651515
[6]1 {piagnosa.Penyakit=Diabetes Mellitus,

jenis KelaminePerempuan,

kelompok Usia=Tual
[71 {piagnesa.Penyakit=Congestive Heart Failure,

Jenis KelaminePerempuan,

kelompok usia=Tua} 0. 01958636
[8] {piagnosa.Penyakit=Tuberculosis Paru,

Jenis Kelamin=Laki-Laki,

Kelompok usia=Tual Q.01799242
[2] {piagnosa.Penyakit=HIv,

senis kelamin=iaki-vLakd,

kelompok Usia=Muda dan Dewasaj 0.01420455
[10] {piagnosa.Penyakit-Diabetes Mellitus,

Jenis Kelamin=Perempuan,

kelompok usia=tuda dan Dewasa} 0.01420455
[11] {piagnosa.rPenyakit=Gastritis akut,

Jenis Kelamin=Perempuan,

kelompok usia=Muda dan Dewasal 0.01231061
[12] {piagnesa.Penyakit=Dengue Hemorrhagic Fever,

Jenis wKelamineLaki-Laki,

Kelompok usia=Muda dan Dewasa} 0. 01231061
[13] {piagnosa.pPenyakit=Tuberculosis mulri-drug-resistant,

Jenis Kelamin=Laki-Laki,

Kelompok usia=Muda dan DEW?SR} 0.01231061
[14] {piagnosa.penyakit=oyspepsia,

Jenis welamin=iLaki-Laki,

kelompok Usia=Muda dan Dewasa} 001231061
[15] {piagnosa.Penyakit=Gastroenteritis Akut,

Jenis kelamin=Perempuan,

kelompok usia=muda dan pewasa} ©0.01136364
[i6] {piagnosa.renyakit=congestive neart Failure,

Jenis Kelamin=Perempuan.

Kelompok usia=Muda dan Dewasal 0.01136364
[17] {piagnosa.Penyakit=Tuberculosis Paru,

Jenis kelamin=vLaki-Laki,

kelompok Usia=muda dan Dewasa} 0.01136363
[18] {piagnosa.Penyakit=Oiaberes mellitus,

Jenis Kelamin=Laki-Laki

kelompok usia=muda dan Dewasa} ©.01041667

0.01988636

Gambar 4. Large 3-itemset

1.10. Pembentukan aturan asosiatif

Setelah pola frekuensi yang memenuhi nilai minimum support ditemukan, maka selanjutnya mencari
aturan asosiatif dari pola frekuensi tersebut, aturan asosiatif yang digunakan pada penelitian adalah aturan yang
memenuhi nilai minimum confidence. Pembentukan aturan asosiatif menggunakan large 2-itemset dan large 3-
itemset.

Ths ths support confidence coverage  1ift
{otagnesa, Penyakit=Congestive Heart Failure,
xelanin=perenpuan}

0.01938636 0.6363636 0.¢ 3.000000

0.648351
0.81
0.

633305
1.850107
698462

Tompok Usiassayi dan anak-anak}
ents kelamin=Laki-Laki} 0.
elongok usiasvuda dan da

xelonpok Usia=Tua} = {sents kelantnsLakd-Laki} 0.01799242 02462121 1.652446
{otagrss. penyait-rabercutots ul(hw\,qrres(s(an!.
KeTongok U = {denis KelawinsLaki-Laki} 0.01231061 01704545 1.633119

{Kelompok Usia-vuda dan Dewasa}  0.01420455 0.8623529 0.01609848 1.626959

{ofagnosa.penyaki
xelonpok Usta=Tua
{oagnosa. Penyakitevulnus
{oiagnosa. Penyakit=k]
{oiagnosa, PenyakiteTuberculosis Kulti-crug-resistant} =

=> {Jenis Kelawin-perenpuan} n.dsssm
> {Jents KelamineLaki-Laki ) 0.01 0
=> {Jenis KelawineLaki-Laki O.c16048 0,68
enis KelaminaLaki-Laki ) 0.02083333 0.

=> {Jenis KelamineLaki-Laki} 0.01420455 0. 65;

{senis kelanin=Laki-Laki} 0.01231061 1469807
{of agnosa. penyak
Jens kelamin=Lak {Kelonpok usiashuca dan Denasa)  0.01081667
0iagnosa. benyakit-dengue Hesorrhagic Fever} > {lenis kelaninmiaki 01388636
Diagnosa. penyakitgastritis Akut} => {kelonpok Usia=Huda dan Denasa)  0.01988636
Diagnosa. penyak
Jenis Kelavin-perenpuar
(18] {piagnosa. penyz 1
[29] {piagnosa. penyakit-Gastritis Akut,
Jenis Kelarin-perenpuan)
1201 (oiageosa. peny

1.450549
0 1.438972

1.4

1.416616

> {Kelonpok Usia=Huda dan Dewasa)  0.03125000 . 0
7647059 0.01609848 1.411765

> {Kelonpok UsiaHuda dan Desasa}  0,01231061

elonpok Usia-Huda dan Dewasa)  0.01231061 0.7647059 0.01609848 1,411765
Fever,

> {Jents KelanineLaki-Laki) 0,01231061

90476 0.01988636 1. 399616

0.600

000 006628788 1.356745

{Jenis kelamineLaki-Laki}

enis kelaninsperenpuan)
enis KelaninsPerempuan}

0.08261362 1.304771
0.06734828 1290866

0..7200

iabetes wellitus)
Heart Failure,

{2enis Kelanin=perenpuan} 74134 0.02935606 1.2
{Kelonpok Usfasiuca dan Dewasa)  0,01988636 0.6363636 0.03125000 1.17482
{kelonpok Usiastuda dan Dewasa)  0.01799242 0.6333333 0.02840903 1,169231

elonpok Usiasuda dan Dewasa)  0.0113636¢ 0.6315783 0.01799:

@lonpok Usiashuda dan Devasa)  0.01231061 0.6190476 0.01988636 1
enis kelanin=perempuan} 0.03125000 0. 6346154 0.04924242 1
{oents xelanin=perenpuan} 0.01799242 0.6333333 0.02840909 1

onpok usia=tuda dan denasa} {2enis xelaninperenguan} 0.01136364 0.01799242 1.
1az] {ofagosa.peyakit-casteitts ) enis xelanin=perenpuan 0.01609845 0.02556818 1.
B3
= {Jenis xelaninwperempuan] 0.01231061 0.01988636
[34] {Dtagnesa. pemyakic > [Kelonpok UsiaHuda dan Devasa)  0,04261364 0.07102273 1.1
(35] {Diagnosa. penyak => {Jenis Kelanin-verenpuan} 0.01515152 6 0,02462121 1103304

Gambar 5. Large 3-itemset
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1.11. Pruning redundant rule

Aturan asosiatif yang terbentuk dari 2-itemset dan 3-itemset tersebut memiliki redundant rule.
Redundant rule adalah aturan yang berulang atau berlebihan. Sebuah aturan dijadikan redundant rule, jika aturan
kompleks memiliki nilai lift ratio yang sama atau lebih kecil daripada aturan yang lebih umum, maka dilakukan
proses pruning redundant rule untuk meminimalkan jumlah aturan asosiatif yang berulang dengan tetap
menghasilkan kualitas informasi yang baik.

1.12. Lift Ratio

Pengujian rule dilakukan untuk mengetahui kekuatan aturan asosiatif yang telah terbentuk. Pengujian
dilakukan menggunakan lift ratio. Aturan asosiatif yang memiliki nilai lift ratio >1, maka antara item “Jika” dan
item “maka” memiliki hubungan keeratan positif.

4. KESIMPULAN

Penerapan metode association rule menggunakan algoritma apriori untuk menemukan pola penyakit
dari hubungan asosiatif atribut diagnosa penyakit (ICD), atribut jenis kelamin, dan atribut kelompok usia,
menghasilkan 25 aturan asosiatif yang terdiri dari 16 pola frekuensi (2k-itemset) dan 9 pola frekuensi (3k-itemset).
Dari 25 aturan asosiatif yang ditemukan, dihasilkan beberapa rekomendasi pola penyakit untuk RS Labuang Baji
yaitu penyakit congestive heart failure dan diabetes mellitus sering ditemukan pada perempuan dengan kelompok
usia tua, penyakit febris banyak ditemukan pada anak-anak, penyakit gastroenteritis akut, gastritis akut, dan
fracture pada perempuan kelompok usia muda-dewasa, penyakit febris, dypepesia, diabetes mellitus, dengue
hemmorhagic fever, HIV, dan fracture pada laki-laki muda dewasa.
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