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INTISARI

Program Kepaniteraan Klinik (PKK) atau yang sering disebut sebagai co-ass
merupakan serangkaian proses belajar mahasiswa kedokteran sebelum menjadi
seorang dokter. PKK ini wajib dilakukan oleh semua mahasiswa kedokteran yang
sudah lulus program sarjana maksimal 85 minggu dan dikelola oleh Tim Liasion
Officer (LO) Fakultas Kedokteran. Dalam pelaksanaannya, peserta PKK akan
dikelompokkan ke dalam suatu kelompok yang nantinya harus memasuki ke
dalam 12 bagian yang mempunyai jenis kegiatan, durasi dan kapasitas yang
berbeda. Batasan-batasan yang ada dalam penelitian ini dikategorikan menjadi
hard dan soft constraint. Oleh karena permasalahannya yang kompleks dan sulit
untuk diselesaikan menggunakan metode konvesional, maka permasalahan
penjadwalan PKK ini termasuk dalam timetabling problem dan NP-hard problem.

Penelitian ini dilakukan untuk mengembangkan model penjadwalan PKK
dengan menggunakan salah satu metode metaheuristik yaitu algoritma genetika
dan software optimasi Matlab R2009a sebagai tools dalam mengaplikasikannya.
Algoritma genetika digunakan untuk mendapatkan hasil susunan urutan
penjadwalan yang optimal di mana jumlah penalti pelanggaran batasannya paling
minimal. Dalam penelitian ini, untuk menentukan parameter operator algoritma
genetika yaitu ukuran populasi, probabilitas crossover dan probabilitas mutasi
yang optimum digunakan 33 factorial experiment design. Nilai parameter ukuran
populasi, probabilitas crossover, probabilitas mutasi optimal yang diperoleh
dalam penelitian ini secara berturut-urut adalah 20; 0,85; dan 0,02. Sedangkan
jumlah generasi yang digunakan dalam penelitian ini adalah 500 generasi.

Hasil running pseudo code model penjadwalan menunjukan bahwa jumlah
pelanggaran soft constraint yang paling minimal sebanyak 19 pelanggaran.
Penelitian ini juga menunjukan bahwa, perlunya penambahan kapasitas jika pada
masa yang akan datang terdapat kenaikan jumlah peserta. Hasil perbandingan
dengan metode branch and bound untuk kasus yang sama juga menunjukan
bahwa metode algoritma genetika pada penelitian ini mendapatkan hasil yang
lebih baik dalam hal jumlah penalti yang dihasilkan.

Kata kunci: Timetabling, NP-Hard Problem, penjadwalan, Program
Kepaniteraan Klinik, Algoritma Genetika, Design Experiment.

Vi



	HALAMAN JUDUL
	HALAMAN PENGESAHAN
	HALAMAN PERNYATAAN
	NASKAH SOAL TUGAS AKHIR
	HALAMAN PERSEMBAHAN
	INTISARI
	KATA PENGANTAR
	UCAPAN TERIMA KASIH
	DAFTAR ISI
	DAFTAR GAMBAR
	DAFTAR TABEL
	DAFTAR NOTASI DAN SINGKATAN
	DAFTAR LAMPIRAN
	BAB I PENDAHULUAN
	1.1 Latar belakang
	1.2 Rumusan masalah
	1.3 Asumsi dan Batasan masalah
	1.4 Tujuan penelitian
	1.5 Manfaat penelitian

	BAB II TINJAUAN PUSATAKAN
	BAB III LANDASAN TEORI
	3.1 Teori penjadwalan
	3.1.1 Pengertian penjadwalan
	3.1.2 Elemen penjadwalan

	3.2 Timetabling
	3.2.1 Definisi timetabling

	3.3 Algoritma Genetika
	3.3.1 Pengertian Algoritma Genetika
	3.3.2 Hal-hal yang seharusnya dilakukan dalam Algoritma Genetika
	3.3.3 Komponen-komponen Algoritma Genetika
	3.3.3.1 Teknik pengkodean
	3.3.3.2 Pembangikatan populasi awal
	3.3.3.3 Evaluasi fitness
	3.3.3.4 Proses seleksi
	3.3.3.5 Operator genetika
	3.3.3.6 Parameter kontrol


	3.4 Design of Experiment (DOE)
	3.4.1 Definisi DOE
	3.4.2 Prinsip pokok DOE
	3.4.3 Metode DOE (Factorial Design)


	BAB IV METODE PENELITIAN
	4.1 Objek penelitian
	4.2 Pengumpulan data
	4.2.1 Jenis Data
	4.2.2 Cara pengumpulan data

	4.3 Lokasi penelitian
	4.4 Alat penelitian
	4.5 Metode pengolahan data

	BAB V HASIL DAN PEMBAHASAN
	5.1 Overview Program Kepaniteraan Klinik Universitas Gadjah Mada
	5.2 Pengembangan model penjadwalan Program Kepaniteraan KlinikFakultas Kedokteran Universitas Gadjah Mada
	5.3 Model penjadwalan dengan metode Algoritma Genetika
	5.4 Design Of Experiment untuk mencari nilai parameter optimumAlgoritma Genetika.
	5.5 Perbandingan hasil penjadwalan Algoritma Genetika denganpenjadwalan oleh tim LO Fakultas Kedokteran dan penjadwalandengan metode Branch and Bound
	5.5.1 Penjadwalan oleh tim LO Fakultas Kedokteran UGM
	5.5.2 Penjadwalan menggunakan pendekatan Integer Programming danmetode Branch and Bound.
	5.5.3 Perbandingan hasil penjadwalan

	5.6 Skenario penjadwalan
	5.6.1 Penjadwalan dengan menggunakan skenario perubahan kapasitasbagian besar dan kecil untuk jumlah kelompok tetap
	5.6.2 Skenario penjadwalan dengan penambahan jumlah kelompok danjumlah kapasitas bagian

	5.7 Pembuatan Interface Software Penjadwalan Program KepaniteraanKlinik

	BAB VI PENUTUP
	6.1 Kesimpulan
	6.2 Saran

	DAFTAR PUSTAKA
	LAMPIRAN

