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ABSTRACT  

Indonesia is facing a severe public health issue with dengue fever (DF). Anyone, both toddlers and 

adults, can get dengue fever. Several weather factors, including humidity, air temperature, air 

pressure, and wind speed, contribute to frequent amounts of rain. ARIMA (Autoregressive 

Integrated Moving Average) is a time series method commonly used in research. Therefore, to add 

independent variables, multivariate ARIMA is used. The results of the analysis show that weather 

factors have a linear relationship with dengue cases, namely humidity and rainfall. The accuracy 

evaluation kof the applied model yielded an Mean Absolute Error (MAE) value of 18.12. The 

prediction estimates that the number of cases will peak in April 2023 and then decline to its lowest 

point in December 2023. For future development, it is necessary to enhance the quality of the data 

used to generate more significant results. Consequently, further evaluation is essential to achieve a 

smaller MAE value.  
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ABSTRAK  

Indonesia memiliki masalah kesehatan masyarakat yang serius dengan penyakit Demam Berdarah 

Dengue (DBD). Siapapun, baik balita maupun orang dewasa, dapat terserang DBD. Beberapa 

faktor cuaca, termasuk kelembaban, suhu udara, tekanan udara, dan kecepatan angin, 

berkontribusi pada jumlah hujan yang sering. ARIMA (Autoregressive Integrated Moving Average) 

adalah metode time series yang umum digunakan dalam penelitian. Oleh karena itu, untuk 

menambahkan variabel independen maka digunakan multivariat ARIMA. Hasil analisis yang 

menunjukkan faktor cuaca yang mempunyai hubungan linear dengan kasus DBD, yaitu 

kelembaban dan curah hujan. Hasil evaluasi akurasi prediksi menggunakan model yang 

diterapkan diperoleh nilai Mean Absolute Error (MAE) sebesar 18,12. Prediksi memperkirakan 

bahwa jumlah kasus akan mencapai puncaknya pada bulan April 2023 dan kemudian akan 

mengalami penurunan hingga mencapai titik terendah pada bulan Desember 2023. Untuk 

pengembangan, diperlukan meningkatkan kualitas data yang akan digunakan agar menghasilkan 

data yang signifikan. Sehingga perlunya evaluasi ke depannya untuk mendapatkan nilai MAE yang 

lebih kecil. 

 

Kata kunci: DBD, Multivariat, ARIMA, Prediksi, Time Series 
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1. PENDAHULUAN 

Indonesia memiliki masalah kesehatan masyarakat yang serius dengan penyakit demam 

berdarah dengue (DBD). Siapapun, baik balita maupun orang dewasa, dapat terserang DBD. 

Penyebab DBD antara lain adalah perubahan iklim, curah hujan, ketidakpahaman masyarakat akan 

pola hidup bersih dan sehat, serta kurangnya pengetahuan masyarakat akan cara pencegahan DBD 

[1], [2]. Penelitian ini dilakukan di Sleman. Ini karena Sleman memiliki kisaran curah hujan yang 

luas. Sebagian besar bulan, Sleman menerima curah hujan yang besar, dan musim kemaraunya 

hanya singkat. Beberapa faktor, termasuk kelembaban, suhu udara, tekanan udara, dan kecepatan 

angin, berkontribusi pada jumlah hujan yang sering. Demam berdarah sebagian disebabkan oleh 

hujan. Nyamuk Aedes aegypti berkembang biak di daerah yang basah dan air yang tergenang [1].  

Oleh karena itu, meskipun ada faktor lain yang berperan dalam penularan DBD, penelitian 

ini mengandalkan data cuaca. Sehingga diperlukannya prediksi DBD merupakan langkah awal 

untuk membantu pemerintah dan masyarakat dalam mengambil keputusan terkait pencegahan dan 

pengendalian DBD. ARIMA (Autoregressive Integrated Moving Average) adalah metode time 

series yang sering digunakan dalam penelitian [3]. Hasilnya menunjukkan bahwa ARIMA adalah 

salah satu dari metode analisis yang paling efektif untuk memahami dan memodelkan data time 

series yang diberikan. 

Pada tahun 2022 terdapat penelitian serupa yang membicarakan tentang bagaimana model 

Autoregressive Integrated Moving Average (ARIMA) dapat digunakan untuk memprediksi jumlah 

kasus demam berdarah yang terjadi di India. Penelitian ini mengembangkan dan mengevaluasi 

kinerja model ARIMA dengan menggunakan data bulanan dari Januari 2010 hingga Desember 

2019. Studi ini menguraikan proses yang digunakan untuk mengembangkan dan memvalidasi 

model ARIMA, termasuk pemrosesan pra-data, identifikasi model, estimasi parameter, dan 

diagnostik. Dengan Mean Absolute Percentage Error (MAPE) sebesar 2,7%, hasil penelitian 

menunjukkan bahwa model ARIMA berhasil memprediksi kasus demam berdarah [4].  

Beberapa penelitian terkait lainnya yang menggunakan metodelogi atau tujuan penelitian 

yang serupa adalah yang pertama mengembangkan model prediksi untuk memprediksi jumlah 

penderita Demam Berdarah Dengue (DBD) di Provinsi DKI Jakarta dengan pendekatan regresi 

linear [5]. Selanjutnya membahas nilai saham dalam perdagangan sehari-hari berubah karena 

perubahan dalam penawaran dan permintaan. Pandemi COVID-19, menghasilkan keuntungan 

sebesar 10,46% pada kuartal keempat tahun 2021 pada industri kesehatan [6]. Selain itu ada juga 

penelitian yang berfokus untuk merencanakan produksi coklat untuk hari-hari besar seperti Hari 

Valentine, Natal, dan Idul Fitri dengan melihat konsumsi cokelat [7]. 

Hal inilah yang melatarbelakangi penelitian ini. Maka pada penelitian ini dilakukan prediksi 

DBD dengan menganalisis pengaruh faktor cuaca untuk mengetahui faktor apa saja yang 

mempunyai hubungan linear dengan kasus DBD. Berdasarkan hasil studi sebelumnya, 

menunjukkan keberhasilan penggunaan model ARIMA dalam memprediksi kasus DBD. Hasil 

penelitian ini dapat dimanfaatkan untuk membantu pemerintah dan masyarakat dalam mengambil 

keputusan terkait pencegahan dan penanggulangan DBD. 

 

2.   METODE/PERANCANGAN PENELITIAN 

Pada bagian ini memaparkan secara rinci bagaimana tahapan desain penelitian yang akan 

diterapkan untuk memperoleh hasil yang diinginkan. Desain penelitian ditunjukkan pada gambar 1. 
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Gambar 1. Desain Penelitian 

Tahapan studi literatur melakukan eksplorasi penelitian-penelitian terdahulu agar penelitian 

yang akan digunakan dapat memperkuat kelemahan penelitian sebelumnya. Serta melakukan 

analisa kebutuhan dalam penelitian yang akan dilakukan. Kemudian dilakukan pengumpulan data 

yang mana faktor cuaca diperoleh melalui situs berikut: http://dataonline.bmkg.go.id/ dan disimpan 

dalam format .xlsx, bersamaan dengan data kasus DBD yang dikumpulkan oleh Dinas Kesehatan 

Kabupaten Sleman pada tahun 2017 sampai dengan tahun 2022. 

Sebelum data diimplementasikan maka dilakukan preprocessing data yang bertujuan untuk 

membentuk data agar bisa digunakan dalam pembentukan model multivariat ARIMA. Kemudian, 

dilakukan implementasi model dan evaluasi model dengan menggunakan Mean Absolute Error 

(MAE). 

2.1. ARIMA 

Metode Box-Jenkins adalah nama lain dari teknik ARIMA. Kejadian jangka pendek dapat 

diprediksi secara akurat menggunakan strategi ini. Namun, akurasinya akan berkurang dan 

cenderung mendatar ketika digunakan untuk meramalkan data jangka panjang [8]. Model time 

series yang biasanya ditampilkan dalam metode ini antara lain Autoregressive (AR), Moving 

Average (MA), Autoregressive Moving Average (ARMA), Autoregressive Integrated Moving 

Average (ARIMA), dan Autoregressive Integrated Moving Average With Exogeneous Variable 

(ARIMAX) [9]: 

a. Autoregressive (AR) 

Yule pertama kali memperkenalkan model Autoregressive (AR) pada tahun 1926, dan 

Walker memperkenalkannya kembali pada tahun 1931. Model ini menunjukkan 

bagaimana periode data sebelumnya berdampak pada periode data saat ini. Bagian dasar 

model ini adalah [10], [11]:  

 

𝑌𝑡  = 𝛽1𝑌𝑡−1 +  ⋯ +  𝛽𝑝𝑌𝑡−𝑝  +  𝑒𝑡                (1) 

 

b. Moving Average (MA) 

Proses Moving Average (MA) yang memiliki orde Q mengimplikasikan korelasi dengan 

nilai sinyal dan nilai dari setiap kesalahan yang memanjang dari periode T ke periode Q. 

Bagian dasar dari model ini adalah [10], [11]: 

 

𝑌𝑡  = 𝑒𝑡 + 𝛼1𝑒𝑡−1 +  ⋯ + 𝛼𝑞𝑒𝑡−𝑞                (2) 

 

c. Autoregressive Moving Average (ARMA) 

Komponen AR(p) dan MA(q) dapat digunakan untuk membuat model Autoregressive 

Moving Average (ARMA). Menurut model ini, data sebelumnya mungkin berdampak 

pada nilai residu dan rentang waktu data terbaru. Komponen utama model ini adalah [9], 

[10]: 

 

𝑌𝑡  = 𝛽1𝑌𝑡−1 +  ⋯ + 𝛽𝑝𝑌𝑡−𝑝 + 𝑒𝑡 +  𝛼1𝑒𝑡−1 + ⋯ +  𝛼𝑞𝑒𝑡−𝑞              (3) 
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d. Autoregressive Integrated Moving Average (ARIMA) 

Singkatnya, ARIMA menggabungkan dua model: Autoregressive (AR) dan Moving 

Average (MA). ARIMA (p, q, d) adalah model regresi linier berdasarkan nilai p 

sebelumnya dan kesalahan q yang mengikuti d kali perbedaan. Bagian dasar dari model 

ini adalah [9], [10]: 

 

(1 − 𝐵)𝑑𝑌𝑡  =  𝛽1𝑌𝑡−1 +  ⋯ + 𝛽𝑝𝑌𝑡−𝑝 + 𝑒𝑡 +  𝛼1𝑒𝑡−1 + ⋯ +  𝛼𝑞𝑒𝑡−𝑞             (4) 

 

e. Autoregressive Integrated Moving Average With Exogeneous Variable (ARIMAX) 

Model ARIMAX (p,d,q) ditunjukkan di bawah ini. Fungsi variabel Y dari waktu ke 

waktu, serta variabel independen lainnya saat ini pada waktu t, dapat diubah untuk 

mengubah variabel Y pada waktu t dalam model ARIMAX ini [12]: 

 

(1 − 𝐵)𝑑𝑌𝑡  =  𝛽1𝑌𝑡−1 +  ⋯ + 𝛽𝑝𝑌𝑡−𝑝 + 𝛾1𝑋𝑡−1 + ⋯ + 𝛾𝑘𝑋𝑡−𝑘 + 𝑒𝑡 +  𝛼1𝑒𝑡−1 + ⋯ +

 𝛼𝑞𝑒𝑡−𝑞                    (5) 

 

Dimana: 

𝐵 = differencing 

𝑌𝑡= variabel dependen pada waktu t 

𝛽𝑖 = koefisien autoregressive, I = 1, 2, 3, ..., p 

𝛾𝑖 = koefisien regresi, I = 1, 2, 3, ..., p 

𝑋 = variabel independen 

𝑒𝑡= nilai galat pada waktu ke-t 

𝛼𝑖 = parameter moving average, I = 1, 2, 3, ..., q 

𝑒𝑡= nilai galat pada waktu ke-t 

 

2.2. Evaluasi Akurasi Prediksi 

Sangatlah penting untuk mengevaluasi seberapa akurat sebuah prediksi dibandingkan dengan 

prediksi awal [13]. Dalam menguji keakuratan, pengujian menggunakan mean absolute error 

(MAE). MAE banyak digunakan untuk mengevaluasi kemampuan teknik prediksi dalam 

memprediksi time series. Semakin rendah nilainya, semakin baik. MAE mudah dipahami karena 

melaporkan ketidakakuratan mutlak [14], [15].  

Rumus MAE adalah sebagai berikut: 

 

𝑀𝐴𝐸 =  
∑ |𝑦𝑖−�̂�𝑖|𝑛

𝑖=1

𝑛
                  (6) 

 

Dimana: 

𝑦𝑖 = nilai aktual 

�̂�𝑖 = nilai prediksi 

𝑛 = jumlah observasi 

 

3. HASIL DAN PEMBAHASAN 

Untuk menentukan hubungan linear antara variabel kasus DBD dan faktor cuaca maka 

digunakan analisis korelasi. Analisis korelasi digunakan untuk mengukur kekuatan dan arah 

hubungan antara variabel kasus DBD dengan faktor cuaca. Dengan demikian, dapat diketahui 
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apakah terdapat hubungan linear positif, negatif, atau tidak ada hubungan antara kedua variabel 

tersebut. Hasil analisis korelasi dapat dilihat pada gambar dibawah ini: 

 

 
Gambar 2. Analisis Korelasi 

 

Hasil analisis korelasi diatas menunjukkan nilai untuk hubungan linear antara faktor cuaca 

dan kasus DBD. Kelembaban memiliki nilai yang paling tinggi diantara variabel lain, diikuti 

dengan curah hujan. Sedangkan suhu memiliki nilai rendah. Untuk lama penyinaran dan kecepatan 

angin bernilai negatif. Dari gambar 2 disimpulkan bahwa variabel yang memiliki hubungan linear 

dengan kasus DBD adalah kelembaban dan curah hujan. Namun, perlu diingat bahwa korelasi tidak 

selalu menunjukkan hubungan sebab-akibat. Faktor lain seperti kebersihan lingkungan dan upaya 

pencegahan juga dapat mempengaruhi kasus DBD.  

Suhu juga memiliki nilai yang positif akan tetapi nilainya sangat rendah sehingga hubungan 

linearnya sangat lemah. Sedangkan untuk lama penyinaran dan kecepatan angin memiliki nilai 

negatif sehingga hubungan linearnya juga lemah, meskipun lemah kedua variabel ini bertolak 

belakang dengan variabel yang lain. Meningkatnya lama penyinaran dan kecepatan angin maka 

korelasinya terjadi penurunan pada kasus DBD. 

Selanjutnya akan melakukan analisis untuk prediksi kasus DBD dengan variabel independen 

dengan ARIMA menggunakan pendekatan multivariat atau ARIMAX. Pendekatan multivariat atau 

ARIMAX digunakan untuk memprediksi kasus DBD dengan variabel independen. Dengan 

menggunakan metode ini, kita dapat mengambil keuntungan dari hubungan antara variabel 

independen dan kasus DBD untuk membuat prediksi yang lebih akurat. Dengan demikian, kita 

dapat memperoleh informasi yang berharga dalam mengatasi masalah DBD dan mengambil 

langkah-langkah pencegahan. 

Implementasi ARIMAX pada gambar 3 hingga gambar 5 memberikan analisis yang berguna 

sebelum melakukan prediksi.  

 

 
Gambar 3. Hasil Model ARIMAX 

 

 
Gambar 4. Hasil L-Jung Box 
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Gambar 5. Hasil Residual Diagnostic 

 

Berdasarkan implementasi menggunakan ARIMAX hasil gambar model ARIMAX tidak 

signifikan. Hal ini menunjukkan bahwa data yang digunakan memiliki permasalahan dalam 

performanya. Meskipun demikian, perlu dilakukan analisis lebih lanjut untuk menentukan model 

yang paling optimal. Sebelum melakukan prediksi yang akan datang, akan dilakukan evaluasi 

akurasi prediksi untuk mengukur kualitas prediksi. Pada evaluasi akurasi prediksi menggunakan 

MAE yang merupakan bagian dari matrik evaluasi. Dengan MAE, semakin kecil nilai MAE, maka 

semakin baik kualitas prediksi. 

 

 
Gambar 6. Hasil Prediksi 

 

Berdasarkan gambar 6 maka dilakukan perhitungan prediksi menggunakan MAE (Mean 

Absolut Error).  

 

Tabel 1 Perhitungan MAE 

Aktual Prediksi 

21 16,14 

24 24,22 

54 29,09 

80 29,68 

11 35,93 

13 35,50 

19 36,72 

41 37,57 

27 39,48 

26 37,68 

17 38,35 

7 39,48 

27 44,40 

20 44,93 

42 44,57 

MAE 18,12 

https://doi.org/10.33322/petir.v16i2.2117


234 | PETIR 

Tingkat keakuratan prediksi yang diperoleh dari model ARIMAX (1,0,0) dapat dilihat dalam 

tabel 1. Tabel ini memberikan gambaran tentang sejauh mana model tersebut mampu memprediksi 

dengan tepat berdasarkan data yang ada. Berdasarkan pada kriteria MAE yang telah dipaparkan 

pada bab sebelumnya. Maka hasil akurasi dapat dikatakan cukup baik untuk diterapkan. Hasil 

akurasi juga dipengaruhi oleh jumlah data yang digunakan. 

Semakin banyak data yang digunakan, semakin tinggi tingkat keakuratan prediksi yang dapat 

dicapai oleh model ARIMAX. Oleh karena itu, penting untuk mempertimbangkan jumlah data 

yang digunakan dalam analisis prediksi. Selain itu, faktor-faktor lain seperti kualitas data dan 

pemilihan variabel juga dapat mempengaruhi akurasi prediksi model ARIMAX. 

Selain itu, penting juga untuk melakukan evaluasi dan validasi model secara berkala untuk 

memastikan bahwa hasil prediksi tetap akurat dan dapat diandalkan. Terakhir, perlu diingat bahwa 

model ARIMAX (1,0,0) mungkin tidak cocok untuk semua jenis data dan situasi, sehingga perlu 

dilakukan eksplorasi dan pemilihan model yang sesuai dengan karakteristik data yang ada.  

Untuk mengetahui kejadian yang akan datang, maka akan dilakukan prediksi. Prediksi ini 

dilakukan dengan menggunakan data dan informasi yang tersedia saat ini. Dengan adanya prediksi, 

diharapkan dapat membantu dalam pengambilan keputusan yang lebih baik dan mengurangi risiko 

yang mungkin terjadi di masa depan.  Prediksi yang digunakan untuk 12 bulan setelah Desember 

2022. Dengan demikian hasil prediksi pada tabel dibawah merupakan prediksi dari Januari 2023 – 

Desember 2023. 

 

Tabel 2. Prediksi ARIMAX 

Bulan Prediksi 

Jan-23 72 

Feb-23 69 

Mar-23 75 

Apr-23 77 

Mei-23 74 

Jun-23 71 

Jul-23 71 

Agu-23 61 

Sep-23 46 

Okt-23 40 

Nov-23 49 

Des-23 39 

 

Hal ini menunjukkan bahwa prediksi ARIMAX memperkirakan bahwa jumlah kasus akan 

mencapai puncaknya pada bulan April 2023 dan kemudian akan mengalami penurunan hingga 

mencapai titik terendah pada bulan Desember 2023.  Prediksi ARIMAX ini dapat digunakan 

sebagai acuan untuk mengantisipasi kejadian yang akan datang dan mengambil langkah-langkah 

yang tepat dalam menangani kasus tersebut. Dengan memperhatikan tren prediksi, dapat dilakukan 

perencanaan yang lebih efektif untuk mengendalikan penyebaran kasus pada bulan-bulan 

mendatang.  

Hal ini penting untuk melibatkan berbagai pihak, termasuk pemerintah, tenaga medis, dan 

masyarakat umum dalam upaya mengendalikan penyebaran kasus. Selain itu, pemantauan terus-

menerus terhadap perkembangan situasi dan penyesuaian strategi juga diperlukan agar dapat 

menghadapi perubahan yang mungkin terjadi selama periode tersebut. 
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4. KESIMPULAN DAN SARAN 

Berdasarkan seluruh hasil tahapan penelitian yang telah dilakukan dengan menggunakan 

multivariat ARIMA dapat disimpulkan bahwa hasil analisis yang menunjukkan faktor cuaca yang 

mempunyai hubungan linear dengan kasus DBD, yaitu Kelembaban dan Curah Hujan. Hasil 

evaluasi akurasi prediksi menggunakan model yang diterapkan diperoleh nilai MAE sebesar 18,12. 

Prediksi memperkirakan bahwa jumlah kasus akan mencapai puncaknya pada bulan April 2023 dan 

kemudian akan mengalami penurunan hingga mencapai titik terendah pada bulan Desember 2023. 

Untuk pengembangan, diperlukan meningkatkan kualitas data yang akan digunakan agar 

menghasilkan data yang signifikan. Sehingga perlunya evaluasi kedepannya untuk mendapatkan 

nilai MAE yang lebih kecil. 
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