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Perbandingan Kinerja Metode Ward dan K-Means dalam  

Mengklasterkan Kabupaten/Kota di Jawa Tengah Berdasarkan  

Tenaga Kesehatan Tahun 2015 

Oleh : 

Sri Puji Lestari 

14610013 

 

ABSTRAK 

 Analisis Klaster merupakan suatu metode yang dipergunakan untuk 

mengelompokkan objek (kasus) ke dalam klaster (kelompok) yang relatif sama. 

Analisis klaster dibagi menjadi dua metode yaitu metode hirarki dan metode non-

hirarki yang sering disebut sebagai metode K-Means, metode hirarki terdiri  dari 

metode agglomerative dan devisif. Metode agglomerative sendiri terdiri dari 

metode Single Linkage, Complete Linkage, Average Linkage, metode Centroid dan 

metode Ward. 

 Penelitian ini akan membandingkan kinerja dari metode Ward dan metode         

K-Means dalam mengklasterkan Kabupaten/Kota di Provinsi Jawa Tengah 

berdasarkan tenaga kesehatan tahun 2015 seperti tenaga medis, tenaga 

keperawatan, tenaga kebidanan, tenaga kefarmasian dan tenaga kesehatan lainnya, 

dengan menggunakan jarak squared Euclidean sebagai pertimbangan dalam 

menentukan jarak terdekat dan menggunakan nilai rasio simpangan baku dalam 

menentukan metode terbaik. 

 Penelitian ini sama-sama terbentuk tiga klaster dari kedua metode. Metode 

Ward dan K-Means menghasilkan klaster Kabupaten/Kota dengan tingkat kualitas 

pelayanan kesehatan yang tinggi, hingga  tingkat kualitas pelayanan kesehatan yang 

rendah secara berturut-turut yaitu klaster 1, klaster 2 dan klaster 3. Metode Ward 

menghasilkan nilai rasio simpangan baku sebesar 0,3019% lebih besar jika 

dibandingkan dengan nilai rasio simpangan baku pada metode K-Means yaitu 

0,2974%, sehingga metode K-Means merupakan metode yang lebih baik untuk 

mengklasterkan Kabupaten/Kota di Provinsi Jawa Tengah berdasarkan Tenaga 

Kesehatan tahun 2015 yang akan mempengaruhi pada tingkat kualitas pelayanan 

kesehatan tahun 2015. 

 Kata Kunci : Analisis Klaster, Metode Ward, Metode K-Means, Simpangan 

Baku dalam dan antar klaster, tenaga kesehatan di Provinsi Jawa Tengah tahun 

2015. 
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Comparison the Performace of Ward and K-Means Methods for  

Clustering Regency/City in Central Java Based on  

Health Personnel in 2015 

By : 

Sri Puji Lestari 

14610013 

 

ABSTRACT 

Cluster analysis is a method that used to group some objects (cases) into 

equal clusters. Cluster analysis is divided into two methods, that is hierarchical and 

non-hierarchical methods which are often referred to as K-Means method. 

Hierarchical method consists of a Single Linkage method, Complete Linkage, 

Average Linkage, Centroid method and Ward method. 

This research will compare the performance of Ward method and K-Means 

method in clustering the Regency/City in Central Java Province based on health 

personnel in 2015, such as medical personnel, nursing personnel, obstetricians, 

pharmaceutical personnel and other health workers. So researcher using the squared 

distance Euclidean as consideration in determining the closest distance and using 

the standard deviation ratio in determining the best method. 

This research is equally formed there cluters of both methods. Ward and K-

Means method resulted in Regency/City clusters with high quality of health service 

quality, to low level of health service quality in cluster 1, cluster 2 and cluster 3. 

The Ward method produced a standard deviation ratio of 0.3019% greater than the 

standard deviation ratio of the K-Means method of 0.2974%, so the K-Means 

method is a better method for clustering the Regency / City in Java Province Central 

based on Health Personnel 2015 that will affect the level of health service quality 

in 2015. 

Keywords: cluster analysis, Ward Method, K-Means Method, Standard 

Deviation in and between clusters, health personnel in Central Java Province in 

2015. 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

1.1 Latar Belakang 

Salah satu metode yang digunakan untuk mengelompokkan objek dalam 

statistika adalah analisis klaster. Analisis klaster merupakan suatu metode, yang 

dipergunakan untuk mengklasifikasi atau mengelompokkan objek (kasus) seperti 

orang, produk (barang), toko, perusahaan ke dalam klaster (kelompok) yang relatif 

homogen. Objek atau kasus dalam setiap kelompok cenderung mirip satu sama lain 

dan berbeda jauh (tidak sama) dengan objek dari klaster lainnya. Analisis klaster 

juga disebut sebagai analisis klasifikasi atau taksonomi numerik (numerical 

taxonomy), dimana setiap objek hanya masuk ke dalam satu klaster saja, tidak 

terjadi tumpang tindih (Supranto, 2010). 

Secara umum analisis klaster dibagi menjadi dua metode, yaitu metode hirarki 

dan metode non-hirarki. Metode hirarki terdiri dari metode agglomerative dan 

metode devisif.  Metode agglomerative sendiri terdiri dari tiga metode, yaitu metode 

linkage, metode variance dan metode centroid, dimana metode linkage terdiri dari 

metode single linkage, complete linkage dan average linkage, sedangkan pada 

metode variance terdiri dari metode ward. Metode non-hirarki sering disebut 

sebagai metode K-Means. Metode non-hirarki ini meliputi metode sequential 

threshold, parallel threshold dan optimizing partitioning (Gudono, 2014).  

Penerapan analisis klaster dapat ditemui dalam berbagai bidang antara lain 

bidang pemasaran contohnya pembentukan segmen berdasarkan data demografi, 

psychographic profiles mengenali test market cities, bidang asuransi contohnya 
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mengelompokkan responden berdasarkan alasan dalam memutuskan untuk 

membeli suatu produk asuransi. Bidang pendidikan contohnya dalam 

mengelompokkan mahasiswa pemohon beasiswa, bidang kependudukan contohnya 

pengelompokkan desa tertinggal di suatu Kabupaten/Kota. Bidang pangan 

contohnya mengelompokkan potensi produksi buah-buahan di suatu Provinsi.  

Penerapan analisis klaster pada bidang kesehatan diantaranya mengelompokkan 

suatau wilayah berdasarkan tingkat kesehatan. Tingkat kesehatan yang tergolong 

baik tidak akan tercapai apabila terdapat beberapa faktor yang tidak terpenuhi, salah 

satunya adalah tenaga kesehatan. Tenaga kesehatan menurut Undang-Undang 

adalah setiap orang yang mengabdikan diri dalam bidang kesehatan serta memiliki 

pengetahuan dan/atau keterampilan melalui pendidikan di bidang kesehatan yang 

untuk jenis tertentu memerlukan kewenangan untuk melakukan upaya kesehatan. 

Peran penting tenaga kesehatan itu sendiri dalam Undang-Undang Republik 

Indonesia nomor  36 tahun 2014 adalah untuk meningkatkan kualitas pelayanan 

kesehatan yang maksimal kepada masyarakat. 

Menurut pemaparan diatas mengenai pentingya tenaga kesehatan dalam 

menentukan tingkat kualitas pelayanan kesehatan masyarakat dan sampai saat ini 

pendayagunaan atau penyebaran tenaga kesehatan di Indonesia belum merata 

keseluruh wilayah terutama di Provinsi Jawa Tengah, maka penulis ingin  

mengelompokkan Kabupaten/Kota  di Jawa Tengah berdasarkan Tenaga Kesehatan 

seperti tenaga medis, tenaga keperawatan, tenaga kebidanan, tenaga kefarmasian 

dan tenaga kesehata lainnya pada tahun 2015. 
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Gambar 1.1 Jumlah Tenaga Kesehatan di Provinsi Jawa Tengah Tahun 2015 

Berdasarkan gambar diatas dapat dilihat bahwa Kabupaten/Kota di Provinsi 

Jawa Tengah masih sedikit dan belum merata penyebaran tenaga kesehatannya. 

Dengan menggunakan metode hirarki yaitu metode Ward dan non-hirarki yaitu K-

Means, setelah diperoleh hasil pengklasteran, kemudian dilakukan perhitungan 

rasio simpangan baku. Rasio yang diperoleh dari perbandingan simpangan baku 

dalam klaster dengan simpangan baku antar klaster berguna untuk mengetahui 

metode mana yang memiliki kinerja terbaik yang nantinya akan dijadikan acuan 

dalam mengelompokkan Kabupaten/Kota di Jawa Tengah berdasarkan tenaga 

kesehatan tahun 2015. 
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Berdasarkan latar belakang masalah tersebut maka penulis tertarik untuk 

melakukan penelitian mengenai “Perbandingan Kinerja Metode Ward dan K-Means 

dalam Mengklasterkan Kabupaten/Kota di Jawa Tengah Berdasarkan Tenaga 

Kesehatan tahun 2015”.   

1.2 Batasan Masalah 

Berdasarkan paparan masalah diatas agar pembahasan tidak terlalu luas serta 

hasilnya dapat mendekati pokok permasalahan dan untuk menjamin keabsahan 

dalam pembuatan kesimpulan yang diperoleh, maka penulis membatasi masalah 

pada analisis klaster menggunakan metode Ward dan K-Means dalam 

mengklasterkan Kabupaten/Kota di Provinsi Jawa Tengah berdasarkan tenaga 

kesehatan pada tahun 2015 serta menggunakan perhitungan rasio simpangan baku 

dalam pemilihan metode terbaik dari kedua metode tersebut. 

1.3 Rumusan Masalah  

Berdasarkan latar belakang dan batasan masalah yang telah di uraikan diatas, 

maka dapat dirumuskan permasalahan sebagai berikut : 

1. Bagaimana prosedur analisis klaster dengan menggunakan metode Ward dan K-

Means? 

2. Bagaimana hasil analisis klaster yang terbentuk dengan menggunakan metode 

Ward dan K-Means dalam mengelompokkan Kabupaten/Kota berdasarkan 

tenaga kesehatan di Provinsi Jawa Tengah pada tahun 2015 ? 

3. Manakah yang merupakan metode terbaik dari metode Ward dan K-Means jika 

ditinjau dari nilai rasio simpangan baku dalam mengklasterkan Kabupaten/Kota 

di Jawa Tengah berdasarkan tenaga kesehatan tahun 2015? 
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1.4 Tujuan Penelitian  

Berdasarkan uraian dari rumusan masalah diatas, maka tujuan yang akan 

dicapai pada penelitian tugas akhir ini adalah : 

1. Mengetahui prosedur analisis klaster dengan menggunakan metode Ward dan 

K-Means. 

2. Mengetahui hasil klaster yang terbentuk menggunakan metode Ward dan K-

Means dalam mengelompokan Kabupaten/Kota di Provinsi Jawa Tengah 

berdasarkan tenaga kesehatan tahun 2015. 

3. Mengetahui metode terbaik dari metode Ward dan K-Means jika di tinjau dari 

nilai rasio simpangan baku dalam mengklasterkan Kabupaten/Kota di Jawa 

Tengah berdasarkan tenaga kesehatan tahun 2015.  

1.5 Manfaat Penelitian  

Dari hasil penelitian ini diharapkan dapat memberikan manfaat bagi: 

1. Bagi penulis, dapat memperdalam ilmu statistika khususnya mengenai analisis 

klaster. 

2. Bagi para pembaca, dapat memberikan wawasan atau pengetahuan tentang 

penerapan ilmu statistika khususnya analisis klaster dengan metode Ward dan 

K-Means serta memberikan referensi dan acuan bagi kegiatan pembelajaran dan 

penelitian yang mempunyai permasalahan yang sama. 

3. Bagi pihak dinas kesehatan, dapat membantu melihat penyebaran tenaga 

kesehatan di Provinsi Jawa Tengah yang masih belum terpenuhi. 

4. Bagi perpustakaan UIN Sunan Kalijaga, dapat menambah referensi dan sumber 

belajar bagi mahasiswa.  
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1.6 Tinjauan Pustaka 

Dalam tinjauan pustaka ini peneliti akan mendeskripsikan dan menelaah buku-

buku yang mempunyai relevansi dengan obyek pembahasan.  

1. Penelitian yang berjudul “Analisis Cluster Kabupaten/Kota di Jawa Tengah 

Berdasarkan Indikator Kemiskinan Menggunakan Metode Complete Linkage 

dan K-Means” yang di tulis oleh Tika Widya Wardani (2012), mahasiswa 

jurusan matematika Universitas Islam Negri Sunan Kalijaga Yogyakarta. Hasil 

penelitian dari kedua metode diatas masing-masing terbentuk 3 cluster dengan 

cluster 1 merupakan pengelompokan Kabupaten/Kota dengan tingkat indikator 

kemiskinan rendah, cluster 2 merupakan pengelompokan Kabupaten/Kota 

dengan tingkat indikator kemiskinan sedang dan cluster 3 merupakan 

pengelompokan Kabupaten/Kota dengan tingkat indikator kemiskinan tinggi. 

Dengan jumlah Kabupaten/Kota pada cluster ke-1 sebanyak 5 Kabupaten/Kota, 

cluster ke-2 sebanyak 13 Kabupaten/Kota dan cluster ke-3 sebanyak 17 

Kabupaten/Kota. Dan hasil dari peneitian ini menunjukan bahwa sebagian besar 

Kabupaten/Kota di Jawa Tengah masih tergolong Kabupaten/Kota yang 

mempunyai indikator kemiskinan tinggi.  

2. Penelitian yang berjudul “Perbandingan Kinerja Metode Complete Linkage, 

Metode Average Linkage dan Metode K-Means dalam Menetukan Hasil 

Analisis Cluster” yang di tulis oleh Tri Febriana Laraswati (2014) mahasiswa 

jurusan pendidikan matematika Universitas Negri Yogyakarta. Penelitian ini 

diaplikasikan pada data kasus penyakit di 78 kecamatan di Provinsi Daerah 

Istimewa Yogyakarta than 2013. Hasil penelitian ini dengan menggunakan 
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ketiga metode tersebut masing-masing terbentuk 3 cluster. Untuk analisis 

cluster dengan menggunakan metode Average Linkage dan Complete Linkage 

diperoleh kelompok kecamatan cluster ke-1 dengan tingkat kesehatan baik, 

cluster ke-2 dengan tingkat kesehatan kurang baik dan cluster ke-3 dengan 

tingkat kesehatan buruk atau rawan. Sedangkan untuk metode K-Means 

diperoleh kelompok kecamatan cluster ke-3 dengan tingkat kesehatan baik, 

cluster ke-2 dengan tingkat kesehatan kurang baik dan cluster ke-1 dengan 

tingkat kesehatan buruk atau rawan. Dan untuk perbandingan nilai simpangan 

baku (s) nilai terkecil dimiliki oleh metode Complete Linkage dan Average 

Linkage yang berarti metode tersebut kinerjanya lebih baik dibandingkan 

dengan metode K-Means.  

3. Penelitian yang berjudul “Analisis Cluster dengan Average Linkgane Method 

dan Ward’s Method Untuk data Responden Nasabah Asuransi Jiwa Unit Link” 

yang ditulis oleh Sofya Laeli 2014 mahasiswa Universitas Negri Yogyakarta. 

Hasil dari penelitian ini adalah kinerja metode Average Linkage lebih baik 

dibandingkan dengan metode Ward karena memiliki nilai simpangan baku 

dalam dan antar kelompok yang lebih kecil. Nilai rasio (𝑆𝑏) dan (𝑆𝑤) dari 

metode Average Linkage sebesar 0,486 dan nilai rasio (𝑆𝑏) dan (𝑆𝑤) dari metode 

Word sebesar 0,710.  

Perbedaan penelitian ini dengan penelitian sebelumnya adalah pada penelitian 

sebelumnya analisis klaster yang digunakan yaitu metode Complete Linkage dan K-

Means untuk mengelompokkan Kabupaten/Kota di Jawa Tengah berdasarkan 

indikator kemiskinan. Metode Complete Linkage, Average Linkage dan K-Means 
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yang diaplikasikan pada data kasus penyakit di 78 kecamatan di Provinsi Daerah 

Istimewa Yogyakarta than 2013 dan tinjauan pustaka yang terakhir menggunakan 

metode Average Linkage dan Ward’s method yang di aplikasikan pada data 

responden nasabah asuransi jiwa unit link. Sedangkan penelitian ini akan 

membahas perbandingan kinerja analisis klaster dengan menggunakan metode 

Ward dan K-Means dalam mengelompokkan Kabupaten/Kota di Jawa Tengah 

berdasarkan tenaga kesehatan tahun 2015.  

Untuk lebih jelasnya berikut merupakan tabel perbandingan penelitian yang 

telah dilakukan dengan penelitian-penelitian sebelumnya : 

Table 1.1 Perbandingan Penelitian 

No Peneliti Objek Penelitian Metode Variabel 

1 Tika Widya 

Wardani 

Indikator 

kemiskinan di 35 

Kabupaten/Kota 

di Provinsi Jawa 

Tengah  

Analisis 

Cluster 

Complete 

Linkage dan 

K-Means 

Luas lantai perkapita, 

pengeluaran perkapita 

untuk non makanan, 

penggunaan alat KB, 

proses persalinan, 

ketersediaan air bersih, 

ketersediaan jamban 

sendiri/bersama 

2 Tri 

Febriana 

Laraswati 

kasus penyakit di 

78 kecamatan di 

Provinsi Daerah 

Istimewa 

Yogyakarta 

tahun 2013 

metode 

Complete 

Linkage, 

metode 

Average 

Linkage dan 

metode K-

Means 

(DBD, Diare, TB paru,  

Pneumonia pada balita, 

dan gizi buruk balita 
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3 Sofya Laeli Data responden 

nasabah asuransi 

jiwa unit link 

Metode 

Average 

Linkage dan 

Ward’s 

method  

Asuransi jiwa unit link 

sebagai suatu cara 

untuk menaung, cara 

memiliki harta dengan 

cepat, persiapan 

pendidikan anak, 

persiapan dana pension, 

pengalihan biaya 

kesehatan yang mahal, 

ketenangan pikiran dan 

akibat pengaruh dari 

keluarga atau teman. 

4 Sri Puji 

Lestari 

Tenaga 

Kesehatan di 

Kabupaten/Kota 

di Provinsi Jawa 

Tengah 

Metode Ward 

dan K-Means 

Tenaga medis, tenaga 

keperawatan, tenaga 

kebidanan, tenaga 

kefarmasian dan tenaga 

kesehatan lainnya. 

 

1.7 Sistematika Penulisan 

Dalam rangka mempermudah pemahaman dan pembahasan terhadap 

permasalahan yang diangkat dan diteliti, maka pembahasannya akan disusun secara 

sistematis sesuai tata urutan dari permasalahan yang ada, dengan uriannya sebagai 

berikut : 

Bab I   : Pendahuluan 

 Bab ini meliputi latar belakang, pembatasan masalah, perumusan masalah, 

tujuan penelitian, manfaat penelitian, tinjauan pustaka dan sistematika 

penulisan. 
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Bab II  : Landasan Teori 

 Bab ini memuat tentang teori-teori serta definisi-definisi dalam analisis 

klaster dan tenaga kesehatan. 

Bab III : Metode Penelitian  

 Bab ini menjelaskan tentang jenis penelitian, variabel penelitian, sumber 

data, teknik analisis data dan alur penelitian. 

Bab IV : Pembahasan 

 Bab ini menjelaskan tentang konsep yang digunakan dalam tahapan-

tahapan melakukan perbandingan analisis klaster metode Ward dan 

metode K-Means.  

Bab V  : Studi Kasus 

 Bab ini merupakan studi kasus dari pembahasan skripsi yang berisi 

tentang hasil dari penerapan dalam perbandingan analisis klaster 

Kabupaten/Kota di Jawa Tengah berdasarkan tenaga kesehatan 

menggunakan metode Ward dan metode K-Means. 

Bab VI : Penutup 

 Bab ini merupakan bagian penutup yang terdiri dari kesimpulan atas 

jawaban masalah yang ada dan saran-saran yang bekaitan dengan 

penelitian sejenis di masa yang akan datang.
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BAB VI 

PENUTUP 

6.1 Kesimpulan 

Berdasarkan hasil dari pembahasan kedua metode yang telah diuraikan, maka 

dapat disimpulkan sebagai berikut : 

1. Prosedur analisis klaster menggunakan metode Ward dan K-Means sebagai 

berikut : 

a. Metode Ward  

1) Memperhatikan N klaster yang mempunyai satu data per klaster 

(asumsikan setiap data dianggap sebagai klaster). Pada tahap pertama 

ini ESS bernilai nol. 

2) Klaster pertama dibentuk dengan memilih dua dari N klaster yang 

memiliki nilai ESS terkecil untuk digabungkan menjadi satu klaster. 

Secara sistematik, N klaster akan berkurang 1 pada setiap tahap (N-1). 

3) Membuat kombinasi dua pasang klaster baru yang terdiri dari satu 

klaster yang telah terbentuk dan klaster yang lain, kemudian menghitung 

kembali ESS dari setiap pasang klaster baru dan memilih dua pasang 

klaster yang memiliki nilai ESS terkecil untuk digabungkan menjadi 

satu klaster. 

4) Mengulangi langkah (3) sampai diperoleh satu klaster atau semua objek 

bergabung menjadi satu klaster. 
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b. Metode K-Means 

1) Tentukan K sebagai jumlah klaster yang dibentuk.  

Untuk menetukan banyaknya klaster K dilakukan dengan beberapa 

pertimbangan seperti pertimbangan teoritis dan konsepsual yang 

mungkin diusulkan untuk menentukan berapa banyak klaster.  

2) Menentukan  centroid ( titik  pusat klaster ) 

Penentuan centroid awal dilakukan secara random/acak dari objek-

objek yang tersedia sebanyak K klaster, kemudian menghitung centroid 

klaster ke-i berikutnya, digunakan rumus sebagai berikut :  

     𝐶𝑦𝑘   = 
∑ 𝑥𝑘

𝑝
𝑘=1

𝑛
.     

3) Hitung jarak setiap objek ke masing-masing centroid dari masing-

masing klaster. Untuk menghitung jarak antar objek dengan centroid 

menggunakan jarak Squared Euclidian : 

𝑑(𝑖𝑦) = ∑ (𝑥𝑖𝑘 −  𝐶𝑦𝑘)2𝑝
𝑘=1 .  

4) Alokasikan masing-masing objek kedalam centroid yang paling dekat.  

5) Lakukan iterasi kemudian tentukan posisi centroid baru dengan 

menggunakan persamaan diatas 

6) Ulangi langkah (3) jika posisi centroid baru tidak sama (masih berubah) 

 

 

 



131 
 

 
 

2. Hasil klaster yang terbentuk dengan menggunakan metode Ward dan K-Means 

sebagai berikut :  

a. Untuk mengelompokkan Kabupaten/Kota di Jawa Tengah menggunakan 

metode Ward terbentuk tiga klaster sebagai berikut : 

- Klaster satu beranggotakan 2 Kota, yaitu: Kota Surakarta dan Kota 

Semarang. 

- Klaster dua beranggotakan 8 Kabupaten/Kota, yaitu: Banyumas, 

Kebumen, Klaten, Sukoharjo, Sragen, Grobogan, Pati dan Kudus. 

- Klaster tiga beranggotakan 25 Kabupaten/kota, yaitu: Cilacap, 

Purbalinga, Banjarnegara, Purworejo, Wonosobo, Magelang, Boyolali, 

Wonogiri, Karanganyar, Blora, Rembung, Jepara, Demak, Semarang, 

Temanggung, Kendal, Batang, Pekalongan, Pemalang, Tegal, Brebes, 

Kota Magelang, Kota Salatiga, Kota Pekalongan dan Kota Tegal.  

Hasil dari klaster yang terbentuk diperoleh urutan kelompok 

Kabupaten/Kota dengan tingkat kualitas pelayanan kesehatan yang tinggi 

hingga Kabupaten/Kota dengan tingkat kualitas pelayanan kesehatan yang 

rendah berturut-turut adalah klaster 1, klaster 2 dan klaster 3.  
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b. Untuk mengelompokkan Kabupaten/Kota di Jawa Tengah menggunakan 

metode K-Means terbentuk tiga klaster sebagai berikut : 

- Klaster satu beranggotakan 2 Kota, yaitu: Kota Surakarta dan Kota 

Semarang. 

- Klaster dua beranggotakan 9 Kabupaten/Kota, yaitu:  Banyumas, 

Kebumen, Klaten, Sukoharjo, Sragen, Grobogan, Pati, Kudus dan Kota 

Magelang. 

- Klaster tiga beranggotakan 24 Kabupaten/Kota, yaitu: Cilacap, 

Purbalingga, Banjarnegara, Purworejo, Wonosobo, Magelang, Boyolali, 

Wonogiri, Karanganyar, Blora, Rembang, Jepara, Demak, Semarang, 

Temanggung, Kendal, Batang, Pekalongan, Pemalang, Tegal, Brebes, 

Kota Salatiga, Kota Pekalongan dan Kota Tegal. 

Hasil dari klaster yang terbentuk diperoleh urutan kelompok 

Kabupaten/Kota dengan tingkat kualitas pelayanan kesehatan yang tinggi 

hingga Kabupaten/Kota dengan tingkat kualitas pelayanan kesehatan yang 

rendah berturut-turut adalah klaster 1, klaster 2 dan klaster 3.  
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3. Jika ditinjau dari rasio simpangan baku dalam klaster (𝑆𝑤) dan simpangan baku 

antar klaster (𝑆𝑏), menunjukkan bahwa nilai rasio simpangan baku (s) pada 

metode Ward yaitu 0,3019% lebih besar jika dibandingkan dengan nilai rasio 

simpangan baku (s) pada metode K-Means yaitu 0,2974%, sehingga metode K-

Means merupakan metode terbaik untuk mengklasterkan Kabupaten/Kota di 

Provinsi Jawa Tengah berdasarkan variabel Tenaga Kesehatan tahun 2015 

(lampiran 1) yang mempengaruhi pada tingkat kualitas pelayanan kesehatan 

tahun 2015.  

 

6.2 Saran  

Pada skripsi ini penulis baru mengkaji tentang dua metode klaster yaitu metode 

Ward dan metode K-Means yang diaplikasikan ke dalam bidang kesehatan di 

Provinsi Jawa Tengah. Bagi peneliti yang ingin juga menggunakan analisis klaster 

dan membandingkan metode-metodenya  dapat menggunakan metode lain, 

mengingat cakupan metode analisis klaster yang banyak serta dapat dikembangkan 

lagi terutama pada bidang ilmu yang lain.  
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