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Abstrak 

 

 Lambung memiliki peran penting dalam proses pencernaan manusia, tetapi 

organ ini memiliki kerentanan terhadap infeksi yang diakibatkan oleh luka dari 

asam lambung sendiri saat kondisi kosong tanpa tampungan makanan. Pemicu tidak 

optimalnya kinerja lambung berakibat pada munculnya gangguan, salah satunya 

Gastroesophageal Reflux Disease. Setiap orang menyadari ketika terjadi gangguan 

pada lambungnya, tetapi sebagian justru mengabaikannya sehingga dapat berakibat 

menjadi komplikasi dengan gangguan kesehatan lainnya, seperti diabetes, asam 

urat, jantung. Oleh karena itu dibutuhkan solusi membangun sistem pakar deteksi 

dini gangguan lambung  menggunakan metode dempster shafer, yang merupakan 

tahapan prosesing deteksi dari setiap gejala, untuk menghasilkan tingkat 

kepercayaan dengan bobot mass function dari setiap evident (gejala). dari nilai 

believe diperoleh perkalian antar bobot m1 dan m2 dengan rata-rata 0,56 serta 0,42. 

Sehingga tingkat bobot kepercayaan dalam penggunaan system pakar yaitu 0,56 

x100% = 56% dan 0,42 x 100% = 42%. Kondisi 42%-56% ini memberikan 

keyakinan pengguna sistem pakar bahwa proses deteksi dini mendekati kebenaran. 

 

Kata kunci : dempster shafer, sistem pakar, lambung. 
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