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conducted at Puskesmas Kota Rantauprapat with the involvement of parents
and healthcare providers as participants. The experimental results showed that
all three algorithms performed well in terms of accuracy, though with varying
error rates. Naive Bayes achieved relatively high accuracy but had a higher
false positive rate compared to C4.5 and K-NN. C4.5 provided more stable
results and was easier to interpret due to its decision tree structure. Meanwhile,
K-NN performed better with data that had irregular distribution. This outreach
is expected to assist both the community and healthcare providers in early
detection of speech delay in children, providing a more efficient and affordable
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Abstrak
Keterlambatan bicara pada anak adalah masalah perkembangan yang sering terjadi dan dapat memengaruhi berbagai
aspek kehidupan anak, baik komunikasi, interaksi sosial, maupun perkembangan akademis. Deteksi dini terhadap
keterlambatan bicara sangat penting untuk memberikan intervensi yang tepat guna meminimalkan dampak jangka
panjang pada anak. Penelitian ini bertujuan untuk memperkenalkan penggunaan algoritma machine learning dalam
mendeteksi gejala keterlambatan bicara pada anak. Tiga algoritma machine learning yang diterapkan dalam penelitian
ini adalah Naive Bayes, C4.5, dan K-Nearest Neighbor (K-NN). Algoritma-algoritma ini digunakan untuk
mengklasifikasikan gejala keterlambatan bicara berdasarkan data kesehatan anak, riwayat medis, serta faktor
lingkungan seperti pola makan dan kebiasaan berbicara. Penyuluhan dilakukan di Puskesmas Kota Rantauprapat
dengan melibatkan orang tua dan tenaga medis sebagai peserta. Hasil pengujian menunjukkan bahwa ketiga algoritma
memiliki kinerja yang cukup baik dalam hal akurasi, namun dengan tingkat kesalahan yang bervariasi. Naive Bayes
memberikan hasil akurasi yang relatif tinggi tetapi memiliki tingkat false positive yang lebih besar dibandingkan C4.5
dan K-NN. C4.5 memberikan hasil yang lebih stabil dan mudah dipahami karena berbentuk pohon keputusan.
Sementara itu, K-NN lebih unggul dalam kasus data dengan distribusi yang tidak teratur. Penyuluhan ini diharapkan
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dapat membantu masyarakat dan tenaga medis dalam melakukan deteksi dini keterlambatan bicara pada anak secara
efisien dan terjangkau, yang pada gilirannya memungkinkan intervensi lebih cepat dan efektif untuk meningkatkan
kualitas hidup anak-anak yang mengalami keterlambatan bicara.

Kata Kunci: Keterlambatan bicara, Naive Bayes, C4.5, K-NN, Klasifikasi, Deteksi Dini.

1. PENDAHULUAN

Keterlambatan bicara pada anak merupakan salah satu masalah perkembangan yang
sering ditemui dalam masyarakat dan dapat mempengaruhi berbagai aspek kehidupan anak, baik
itu komunikasi, interaksi sosial, hingga perkembangan akademis. Kemampuan bicara adalah salah
satu kunci utama dalam perkembangan secorang anak karena tidak hanya terkait dengan
kemampuan untuk berkomunikasi, tetapi juga dengan kemampuan untuk belajar, berinteraksi
dengan teman sebaya, dan membangun hubungan sosial yang sehat (Smith, 2018). Anak-anak
yang mengalami keterlambatan bicara sering kali kesulitan berkomunikasi dengan teman-teman
mereka, serta dengan orang tua dan pendidik. Hal ini dapat menghambat kemampuan mereka
untuk berkembang di berbagai bidang, baik akademis maupun sosial.

Keterlambatan bicara yang terdeteksi pada tahap awal sangat penting, karena dengan
intervensi yang tepat, dampak jangka panjangnya dapat diminimalisir. Deteksi dini terhadap
keterlambatan bicara memberikan peluang bagi anak untuk mendapatkan intervensi lebih cepat dan
tepat, yang berpotensi meningkatkan kemampuan komunikasi mereka. Oleh karena itu, semakin
cepat masalah ini dikenali, semakin besar pula kesempatan anak untuk mendapatkan pengobatan
atau terapi yang dibutuhkan (Brown, 2019; Lee, 2020). Dengan demikian, keterlambatan bicara
harus menjadi perhatian serius bagi orang tua, tenaga medis, dan masyarakat pada umumnya.

Namun, meskipun keterlambatan bicara adalah masalah yang umum terjadi, banyak orang
tua yang tidak menyadari bahwa anak mereka mengalami masalah ini. Ketidakpahaman ini sering
kali terjadi karena banyak orang tua menganggap bahwa keterlambatan bicara adalah hal yang
normal dalam proses perkembangan anak. Sebagian besar orang tua hanya akan menyadari
masalah ini ketika anak mereka sudah memasuki usia yang lebih tua, yang menyebabkan
penanganan keterlambatan bicara menjadi lebih sulit dan memakan waktu lebih lama (Davis,
2019). Keterlambatan bicara yang terdeteksi terlambat sering kali menyebabkan anak mengalami
kesulitan dalam berbicara secara efektif, yang pada gilirannya menghambat perkembangan

akademis mereka dan membuat mereka terisolasi secara sosial (Green, 2020).
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Keterlambatan bicara pada anak memiliki berbagai faktor penyebab yang kompleks.
Beberapa di antaranya adalah faktor genetik, gangguan pendengaran, gangguan perkembangan,
dan bahkan faktor lingkungan seperti pola hidup yang tidak sehat dan kurangnya stimulasi dari
orang tua (Jones, 2019). Faktor-faktor ini mempengaruhi kemampuan anak untuk berbicara sesuai
dengan perkembangan yang seharusnya. Misalnya, gangguan pendengaran dapat menyebabkan
anak tidak dapat mendengar dengan jelas, yang menghambat mereka dalam belajar berbicara.
Demikian pula, gangguan perkembangan lainnya, seperti autisme, juga dapat mempengaruhi
kemampuan bicara anak (Harris, 2020). Oleh karena itu, deteksi dini menjadi sangat penting untuk
memastikan bahwa anak-anak dapat segera mendapatkan intervensi yang sesuai, mengingat
dampak jangka panjang dari keterlambatan bicara yang tidak ditangani dengan baik.

Namun, meskipun deteksi dini sangat penting, banyak orang tua dan bahkan tenaga medis
yang kesulitan mendeteksi keterlambatan bicara pada anak-anak, terutama pada tahap awal
perkembangan. Hal ini disebabkan oleh keterbatasan sumber daya di fasilitas kesehatan serta
tingginya biaya untuk pemeriksaan medis. Metode pemeriksaan konvensional yang biasa
digunakan untuk mendeteksi keterlambatan bicara, seperti pemeriksaan langsung oleh dokter atau
tes medis, membutuhkan biaya yang tidak sedikit dan sering kali tidak dapat diakses oleh sebagian
besar masyarakat, terutama yang tinggal di daerah-daerah dengan keterbatasan fasilitas kesehatan
(Zhang, 2020; Tseliou et al., 2019). Dt sisi lain, pemeriksaan medis yang dilakukan oleh tenaga
profesional sering kali terbatas oleh waktu dan biaya, yang menghambat akses masyarakat
terhadap diagnosis dan penanganan yang lebih cepat.

Untuk mengatasi masalah tersebut, dibutuhkan solusi yang lebih efisien, murah, dan
mudah diakses oleh masyarakat luas. Salah satu solusi potensial yang dapat digunakan adalah
teknologi machine learning. Teknologi ini memungkinkan pengolahan data secara otomatis untuk
mendeteksi gejala keterlambatan bicara pada anak dengan tingkat akurasi yang tinggi dan dengan
biaya yang relatif rendah. Dengan menggunakan algoritma machine learning, seperti Naive Bayes,
C4.5, dan K-Nearest Neighbor (K-NN), kita dapat mengklasifikasikan gejala keterlambatan bicara
berdasarkan berbagai faktor, seperti usia, jenis kelamin, pola makan, riwayat keluarga, dan gejala
yang dialami anak (Greenberg, 2020; Wang, 2019). Teknologi machine learning ini
memungkinkan untuk mendeteksi keterlambatan bicara dengan cara yang lebih efisien dan dapat

dilakukan oleh siapa saja, tanpa memerlukan keahlian medis yang mendalam.
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Penggunaan algoritma Naive Bayes dalam deteksi keterlambatan bicara pada anak
terbukti sangat efektif, karena algoritma ini dapat menangani data yang memiliki banyak fitur
dengan baik dan mampu memberikan akurasi yang tinggi meskipun data yang digunakan tidak
selalu sempurna atau lengkap (Singh, 2020). C4.5, yang merupakan algoritma pohon keputusan,
juga sangat berguna dalam hal interpretasi hasil yang jelas dan mudah dipahami, sehingga dapat
digunakan oleh tenaga medis maupun orang tua dalam memantau perkembangan bicara anak (Lee,
2020). Sementara itu, K-NN memberikan solusi yang lebih sederhana dengan mengklasifikasikan
data berdasarkan kedekatan fitur antar data, meskipun performanya sangat bergantung pada
pemilihan nilai K yang tepat dan kualitas data (Choi, 2020).

Melalui pengabdian ini, kami bertujuan untuk memberikan penyuluhan kepada
masyarakat, terutama kepada orang tua dan tenaga medis di Puskesmas Kota Rantauprapat. Lokasi
ini dipilih karena Puskesmas memiliki akses langsung kepada masyarakat yang membutuhkan
layanan kesehatan dasar dan menjadi tempat pertama bagi orang tua yang ingin memeriksakan
kondisi kesehatan anak mereka. Penyuluhan ini akan mengenalkan kepada masyarakat tentang
deteksi dini keterlambatan bicara pada anak menggunakan algoritma machine learning, dengan
fokus pada Naive Bayes, C4.5, dan K-NN.

Melalui kegiatan ini, kami berharap masyarakat dapat memahami lebih dalam tentang
pentingnya deteksi dini keterlambatan bicara dan bagaimana teknologi machine learning dapat
digunakan untuk membantu mendiagnosis kondisi tersebut dengan lebih cepat, efisien, dan
terjangkau. Kami juga berharap bahwa tenaga medis di Puskesmas dapat memanfaatkan teknologi
ini dalam praktik mereka, guna meningkatkan kemampuan mereka dalam mendeteksi masalah

perkembangan bicara pada anak sejak dini (Jones, 2019; Lee, 2020).

2. METODE PELAKSANAAN

Penyuluhan mengenai deteksi dini keterlambatan bicara pada anak menggunakan
algoritma machine learning akan dilaksanakan dengan pendekatan yang melibatkan teori dan
praktik. Kegiatan ini dibagi dalam beberapa tahapan untuk memastikan bahwa peserta dapat
memahami, mempraktikkan, dan memanfaatkan teknologi untuk mendeteksi keterlambatan bicara

pada anak dengan lebih efisien dan akurat. Berikut adalah tahapan pelaksanaan yang akan

dilakukan:
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Persiapan Maten Penyuluhan

Pengadaan Alat dan Infrastruktur

Pemilihan Tenaga Pengajar

Sesi Teori (Penyuiuhan)

[T

Algoritma)

Evaluasi dan Umpan Balik

Gambar 1. Metode Pelaksanaan Penyuluhan Deteksi Dini Keterlambatan Bicara pada Anak

2.1. Persiapan

Tahap persiapan melibatkan beberapa kegiatan utama yang perlu dilakukan sebelum

penyuluhan dimulai, di antaranya:

1. Penyusunan Materi Penyuluhan

Tabel 1. Penyusunan Materi Penyuluhan

No. Topik Materi Deskripsi
1. Pengertian Menjelaskan apa itu keterlambatan bicara dan
Keterlambatan dampaknya terhadap perkembangan kognitif,
Bicara sosial, dan emosional anak.
2. Faktor =~ Penyebab Menguraikan  berbagai  penyebab  seperti
Keterlambatan gangguan pendengaran, gangguan
Bicara perkembangan (autisme, disabilitas intelektual),
dan faktor lingkungan (kurangnya stimulasi).
3. Pengenalan Memberikan  pemahaman  dasar  tentang
Teknologi Machine machine learning serta potensinya dalam
Learning mendeteksi gangguan perkembangan pada
anak, khususnya bicara.
4. Penjelasan Menjelaskan tiga algoritma: Naive Bayes, C4.5,
Algoritma yang dan K-Nearest Neighbor (K-NN), termasuk
Digunakan cara kerja singkat dan keunggulannya masing-
masing.
5. Proses  Penerapan Menguraikan bagaimana data gejala

Algoritma

dikumpulkan dan dipr
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2. Pengadaan Alat dan Infrastruktur

Tabel 2. Pengadaan Alat dan Infrastruktur

No. Alat/Infrastruktur Deskripsi Kebutuhan
1. Komputer/Laptop Digunakan untuk menjalankan algoritma
machine learning dengan perangkat lunak
seperti MATLAB, Python (Jupyter Notebook),
atau RapidMiner.
2. Proyektor dan Layar Untuk menampilkan materi penyuluhan dan
Presentasi demonstrasi langsung penggunaan algoritma
kepada peserta.
3. Koneksi Internet Diperlukan untuk mengunduh dataset,
Stabil mengakses materi online, dan memastikan
kelancaran selama demonstrasi berbasis web
atau cloud.
4. Modul Pelatihan Materi tertulis atau cetak yang diberikan

kepada peserta, berisi penjelasan algoritma,
cara penggunaannya, dan contoh kasus
keterlambatan bicara.

3. Pemilihan Tenaga Pengajar dan Fasilitator

Tabel 3. Pemilihan Tenaga Pengajar dan Fasilitator

Kategori Peran Utama

Ahli Machine Menjelaskan dan mendemonstrasikan algoritma ML (Naive Bayes, C4.5,
Learning K-NN).

Tenaga Medis Menyampaikan aspek medis keterlambatan bicara pada anak.

Peneliti Membagikan hasil riset terkait deteksi dini keterlambatan bicara.

Fasilitator Praktikum

Membimbing peserta dalam sesi praktik penggunaan perangkat dan

algoritma.

2.2. Pelaksanaan Penyuluhan

Penyuluhan ini akan dilaksanakan melalui dua sesi utama: sesi teori dan sesi praktik.

Berikut adalah rincian pelaksanaan masing-masing sesi:

1. Sesi Teorl

Pada sesi teori, peserta akan diberikan materi mengenai pentingnya deteksi dini

keterlambatan bicara pada anak. Materi ini akan mencakup:

a. Definisi dan Penyebab Keterlambatan Bicara: Penjelasan mengenai apa yang dimaksud dengan

keterlambatan bicara dan faktor-faktor yang dapat mempengaruhinya, seperti gangguan

pendengaran, faktor genetik, dan gangguan perkembangan lainnya (Jones, 2019).
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Pentingnya Deteksi Dini: Mengapa deteksi dini keterlambatan bicara sangat penting, serta
bagaimana intervensi yang tepat dapat membantu anak-anak untuk mengembangkan

kemampuan berbicara mereka lebih cepat dan lebih efektif (Davis, 2019).

. Algoritma Machine Learning: Pengenalan tiga algoritma machine learning yang digunakan

dalam deteksi keterlambatan bicara—Naive Bayes, C4.5, dan K-NN. Setiap algoritma akan
dijelaskan secara rinci mengenai cara kerja, kelebihan, dan kekurangannya (Singh, 2020;

Greenberg, 2020).

. Sesi Praktik

Setelah memahami materi teori, peserta akan diberikan kesempatan untuk langsung

mempraktikkan penggunaan algoritma machine learning untuk mengklasifikasikan gejala

keterlambatan bicara pada anak. Pada sesi ini, peserta akan:

a.

Menggunakan Software untuk Analisis Data: Peserta akan dilatih untuk menggunakan software
seperti MATLAB atau RapidMiner untuk memproses dataset yang berisi gejala keterlambatan
bicara pada anak. Mereka akan diminta untuk menginput data anak-anak (seperti usia, jenis
kelamin, pola makan, gejala keterlambatan bicara) dan memprosesnya menggunakan Naive
Bayes, C4.5, dan K-NN.

Evaluasi Hasil Klasifikasi: Setelah model dilatih, peserta akan belajar cara mengevaluasi hasil
klasifikasi menggunakan metrik seperti akurasi, precision, recall, dan F1-score untuk mengukur
seberapa baik model dalam mendeteksi keterlambatan bicara (Lee, 2020).

Analisis Kasus Nyata: Peserta akan diberikan beberapa kasus nyata, yaitu data anak-anak yang
mengalami keterlambatan bicara. Mereka akan menganalisis data tersebut menggunakan
algoritma yang telah dipelajari untuk melihat bagaimana teknologi ini dapat membantu dalam

mendiagnosis keterlambatan bicara (Zhang, 2020).

2.3. Evaluasi dan Umpan Balik

Evaluasi akan dilakukan untuk menilai sejauh mana penyuluhan ini dapat meningkatkan

pemahaman peserta tentang deteksi dini keterlambatan bicara dan penggunaan teknologi machine

learning. Kegiatan evaluasi meliputi:

1.

Tes Evaluasi

Peserta akan diberikan tes untuk mengukur pemahaman mereka terhadap materi yang

telah disampaikan. Tes ini akan mencakup soal-soal yang menguji pengetahuan mereka tentang
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gejala keterlambatan bicara serta penerapan algoritma machine learning untuk mendiagnosis
masalah tersebut.
2. Sesi Diskusi dan Tanya Jawab

Setelah tes, akan ada sesi diskusi untuk memberikan kesempatan kepada peserta untuk
bertanya dan mendiskusikan pengalaman mereka dalam menggunakan algoritma machine learning
untuk deteksi keterlambatan bicara. Hal ini juga bertujuan untuk menggali tantangan yang dihadapi
oleh peserta dalam mengaplikasikan teknologi ini dan mencari solusi yang tepat.
3. Umpan Balik Peserta

Peserta akan diminta untuk mengisi kuesioner umpan balik yang berisi pertanyaan tentang
kebermanfaatan penyuluhan, pemahaman mereka mengenai materi, dan kualitas penyuluhan.
Umpan balik ini akan digunakan untuk mengevaluasi efektivitas penyuluhan dan untuk perbaikan
pada kegiatan serupa di masa mendatang.
2.4. Tindak Lanjut

Setelah penyuluhan, tim pengabdian akan melakukan tindak lanjut dengan melakukan
pemantauan di Puskesmas Kota Rantauprapat untuk melihat apakah teknologi machine learning
yang diperkenalkan selama penyuluhan digunakan dalam praktik medis sehari-hari. Kami juga
akan memberikan dukungan teknis tambahan jika diperlukan oleh tenaga medis di Puskesmas,

seperti pelatihan lebih lanjut atau pembaruan perangkat lunak.

3. HASIL DAN PEMBAHASAN

Pada bagian ini, kami akan membahas hasil yang diperoleh setelah penyuluhan dan
evaluasi yang dilakukan. Selain itu, kami juga akan mengevaluasi apakah penyuluhan ini efektif
dalam meningkatkan pemahaman masyarakat dan tenaga medis di Puskesmas mengenai deteksi

dini keterlambatan bicara pada anak dan penerapan algoritma machine learning.

Penggunaan Algoritma
Machine Leaming

Hasil Penyuluhan

Hasil Evaluasi dan
Umpan Balik

Kendala dan Tantangan

Gambar 2. Hasil dan Pembahasan Deteksi Dini Keterlambatan Bicara pada Anak
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3.1. Hasil Penyuluhan

Setelah penyuluhan dilaksanakan, peserta menunjukkan peningkatan pemahaman
mengenai pentingnya deteksi dini keterlambatan bicara pada anak. Sebagian besar peserta merasa
bahwa algoritma Naive Bayes, C4.5, dan K-NN dapat memberikan solusi yang efisien dan
terjangkau untuk mendiagnosis keterlambatan bicara tanpa bergantung pada pemeriksaan medis
yang mahal. Sebagai contoh, algoritma Naive Bayes berhasil memberikan akurasi yang cukup baik
dalam mengklasifikasikan data anak-anak yang mengalami keterlambatan bicara, sementara C4.5
memberikan hasil yang lebih mudah dipahami melalui pohon keputusan (Singh, 2020).
3.2. Penggunaan Algoritma Machine Learning

Peserta yang mengikuti sesi praktik menunjukkan pemahaman yang baik dalam
menggunakan perangkat lunak yang memanfaatkan algoritma Naive Bayes, C4.5, dan K-NN untuk
menganalisis gejala keterlambatan bicara. Hasil evaluasi menunjukkan bahwa lebih dari 80%
peserta dapat mengimplementasikan algoritma dengan benar dan menginterpretasi hasil klasifikasi
yang dihasilkan.
3.3. Kendala dan Tantangan

Beberapa kendala yang dihadapi selama penyuluhan adalah keterbatasan dalam
pemahaman awal peserta mengenai konsep machine learning. Meskipun demikian, sebagian besar
peserta berhasil mengikuti sesi praktik setelah diberikan penjelasan lebih rinci dan bimbingan

langsung oleh fasilitator.

4. KESIMPULAN

Penyuluhan yang dilaksanakan di Puskesmas Kota Rantauprapat berhasil meningkatkan
pemahaman peserta mengenai deteksi dini keterlambatan bicara pada anak dan penerapan
teknologi machine learning untuk mendiagnosis masalah tersebut. Dengan menggunakan algoritma
Naive Bayes, C4.5, dan K-NN, peserta dapat memahami cara mengklasifikasikan gejala
keterlambatan bicara secara efisien dan murah. Hasil evaluasi menunjukkan bahwa teknologi ini
dapat diterapkan di fasilitas kesehatan seperti Puskesmas untuk membantu deteksi dini masalah
perkembangan anak. Ke depan, penyuluhan ini dapat diterapkan lebih luas lagi di Puskesmas dan
fasilitas kesehatan lainnya dengan memperkenalkan algoritma machine learning yang lebih

canggih dan menyediakan pelatihan berkelanjutan bagi tenaga medis.



PENYULUHAN KLASIFIKASI GEJALA KETERLAMBATAN BICARA (SPEECH DELAY) PADA ANAK
MENGGUNAKAN ALGORITMA NAIVE BAYES, C4.5, DAN K-NEREST NEIGHBOR (K-NN)
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