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Abstrak

Perkembangan teknologi yang semakin cepat salah satunya dibidang Elektro Medik yaitu Pulse Oximetry yang
merupakan alat untuk memonitoring keadaan saturasi oksigen dalam darah (SpO2). Pulse oximetry yang saat ini
kebanyakan digunakan untuk melihat saja tetapi tidak dapat menyimpan data hasil pemeriksaan. Pulse oximetry
yang dilengkapi dengan printer thermal dapat melihat hasil pendataan dengan akurat dan bisa disimpan untuk
keperluan yang akan digunakan untuk meneliti keadaan pasien rawat jalan, alat ini menggunakan sensor
MAX30100 sebagai pulse sensor, sensor XD-58C sebagai sensor heart rate, sensor MLX90106 sebagai sensor
suhu tubuh, LCD TFT Nextion sebagai tampilan yang sudah dilengkapi dengan SD card dapat digunakan sebagai
penyimpanan data, printer thermal sebagai media pencetakan hasil pemeriksaan dan mikrokontroler arduino mega
2560 sebagai mikrokontrolernya. Pengujian alat untuk sensor heart rate dan SpO2 menggunakan perbandingan
pasien monitor merk BMV model BMO-200 dengan SN 151113073, dan pengujian alat untuk sensor suhu
menggunakan Thermometer Gun. Didapatkan presentase kesalahan SpO2 terbesar 0,014% dan terkecil 0,003%.
Untuk heart rate didapat presentase terbesar 0,036% dan terkecil 0,009%. Untuk suhu didapat presentase terbesar
0,011% dan terkecil sebesar 0,002%.

Kata kunci : oximetry, non-invasif, heart rate, suhu.

Abstract

Rapid technological developments, one of which is in the field of Electro Medic, namely Pulse Oximetry, which is
a tool for monitoring the state of oxygen saturation in the blood (SpO2). Pulse oximetry, which is currently mostly
used for viewing but cannot store examination data Pulse oximetry which is equipped with a thermal printer can
see the data collection results accurately and can be stored for purposes that will be used to examine the condition
of outpatients, this tool uses the MAX30100 sensor as a pulse sensor, the XD-58C sensor as a heart rate sensor,
the MLX90106 sensor as a sensor body temperature, Nexion TFT LCD as a display that is equipped with an SD
card can be used as data storage, a thermal printer as a media for printing examination results and the Arduino
Mega 2560 microcontroller as a microcontroller. Testing tools for heart rate and SpO2 sensors uses a comparison
of the patient monitor brand BMV model BMO-200 with SN 151113073, and testing tools for temperature sensors
using a Thermometer Gun. Obtained the largest percentage of SpO2 error was 0,014% and the smallest was
0.003%. For the heart rate, the highest percentage is 0,036% and the smallest is 0.009%. For the temperature
obtained the largest percentage is 0,011% and the smallest is 0.002%.

Keywords: oximetry, non-invasive, heart rate, temperature.
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PENDAHULUAN

Pada zaman modern, perkembangan teknologi yang
semakin cepat baik di bidang umum, trasportasi
ataupun alat elektro medis. Di bidang elektro medis
salah satunya yaitu Pulse oximetry, merupakan alat
untuk memonitor keadaan saturasi oksigen dalam
darah (arteri), tanpa harus melalui proses analisa tes
darah. Oximetry merupakan salah satu alat yang sering
digunakan di rumah sakit saat dilakukan proses
pembedahan untuk mengetahui saturasi oksigen dalam
darah atau sering disebut dengan Sp02. Saturasi adalah
persentase dari hemoglobin yang mengikat oksigen
dibandingkan dengan jumlah total hemoglobin yang
ada di dalam darah. Cara kerja Oximetry yaitu
mengukur intensitas cahaya LED yang dipaparkan di
permukaan kulit jari setelah melewati kulit dan
berinteraksi dengan sel darah merah. Alat ini bertujuan
untuk mengukur saturasi oksigen darah dengan
observasi absorpsi gelombang optik yang melewati
kulit dan berinteraksi dengan sel darah merah. Dengan
membandingkan absorpsi cahaya, alat tersebut dapat
menentukan kadar saturasi oksigen dalam darah [2].

Pulse oximetry merupakan alat dengan kategori
non-invasive, artinya tidak perlu sampel darah yang
harus dikeluarkan dari dalam tubuh. Cara ini
membantu pasien dalam pemeriksaan karena tanpa
terluka atau mengeluarkan darah, pasien sudah dapat
melakukan pemeriksaan. Hal ini sangat penting pada
situasi perubahan mendadak kadar oksigen darah,
karena seperti yang kita ketahui bahwa nilai normal
saturasi oksigen hanya berkisar 85%-100%. Jika nilai
pengukuran dibawah nilai 85% menandakan bahwa
jaringan tidak mendapatkan oksigen mencukupi
sehingga memerlukan tindakan lanjut. Aplikasi
oksimeter sangat banyak diantaranya pada lingkup
perawatan di rumah sakit, lingkungan diagnostik dan di
tempat dimana dibutuhkan pengamatan saturasi
oksigen [3].

Tidak hanya saturasi oksigen dalam darah saja,
alat ini juga dapat menampilkan hasil pemeriksaan
bpm vyaitu Laju detak jantung permenit. Laju detak
jantung berubah-ubah tergantung pada aktivitas tubuh.
Laju detak jantung saat seseorang beristirahat jauh
lebih rendah daripada laju detak jantung saat seseorang
melakukan latihan fisik. Beberapa istilah laju detak
jantung yang penting saat latihan fisik adalah laju detak
jantung saat beristirahat (Resting Heart rate), laju detak
jantung maksimum (Maximum Heart rate), dan laju
detak jantung zona latihan fisik [4].

Laju detak jantung saat beristirahat merupakan
laju detak jantung terendah saat seseorang beristirahat,
biasanya dalam posisi berbaring, sedangkan laju detak
jantung maksimum adalah laju detak jantung tertinggi
yang boleh dicapai seseorang saat latihan fisik. Dengan
mengetahui laju detak jantung maksimum dan laju
detak jantung saat beristirahat, seseorang dapat
menghitung laju detak jantung zona latihan fisik yang
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dapat digunakan untuk mencapai hasi yang maksimal
saat latihan [4].

Alat pulse oximetry di Indonesia hanya sebagai
mengukur kadar oksigen (Spo2) saja. Maka kali ini
penulis menambah sensor suhu tubuh agar bisa
digunakan dalam satu alat dan penulis juga
menambahkan dengan LCD touchscreen dan printer
thermal agar memudahkan user untuk melihat hasil
pemeriksaan  dan  diharapkan  mempermudah
pemeriksaan.

METODE

Penelitian ini dilakukan di Akademik Teknik
Elektro Medik atem semarang. Blok diagram pada
penelitian ini ditunjukkan pada Gambar 1 berikut.

INPUT PROSES OUTPUT
Catu Daya
Battery LCD
<
: [N
Sensor H
SpO2 MIKRO
KONTR HC-05
Sensor i OLER
Heart |
Sensor Printer
Suhu Thermal

Gambar 1 Blok Diagram

Terdapat beberapa komponen untuk membuat
Rancang Bangun alat ukur Spo2, heart rate dan suhu
tubuh portabel. Komponen tersebut memiliki fungsi
masing-masing dan saling berhubungan. Fungsi dari
sensor suhu MLX 90614 untuk memonitor suhu tubuh,
Heart rate sensor untuk memantau denyut jantung
persatuan waktu dan sensor inframerah MAX 30100
untuk memonitor kadar oksigen dalam darah.
Kemudian akan di proses kedalam mikrokontroler
Atmega 2560. Setelah diproses ke mikrokontroler
Atmega2560, LCD TFT Nextion akan menampilkan
data dan sebagai input perintah yang akan dijalankan.
Setelah melakukan pengukuran, HC-05 akan mengirim
data ke Printer thermal secara langsung akan
mengeprint hasil pengukuran.

Langkah kerja pada penelitian ini diaplikasikan
pada diagram alir Gambar 2 berikut.
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Gambar 2 Diagram Alir Penelitian

Proses penelitian dimulai dari mengidentifikasi
masalah dengan mengumpulkan permasalahan yang
melatar belakangi pengambilan tema tersebut. Masalah
terletak pada bagian hasil data yang sebelumnya tidak
ada. Langkah selanjutnya adalah studi literature dapat
dilihat pada service manual book Pulse Oximetry.
Setelah dilakukan studi literature dan ditemukan ide
penelitian. Langkah selanjutnya kemudian membuat
alat dengan mempersiapkan alat dan bahan yang
digunakan untuk melakukan analisa dan pembaruan
berupa toolkit sebagai alat bantu. Jika dalam proses uji
fungsi alat tidak dapat beroperasi dengan baik maka
penulis akan melakukan analisa kerusakan dan
perbaikan sampai alat bisa beroperasi sebagaimana
fungsinya.

HASIL DAN PEMBAHASAN

Uji fungsi alat didapatkan penulis dari data yang
telah diambil pada titik pengukuran yang sudah
ditentukan. Kemudian dianalisa untuk menentukan
kualitas kinerja yang dapat dilakukan oleh alat. Letak
titik pengukuran pada uji fungsi alat ditunjukkan pada
gambar 3 berikut.

Bluetooth HC-05
o

| LCD TFT NEXTION
o

3)

signal bluetooth

Printer Thermal

—

Heart Rate Sensor

(1P4) (1P3)

Gambar 3 Rangkaian Keseluruhan

Pada uji fungsi di TP1, pengukuran yang
dilakukan pada sumber daya battery (catu daya),
pengukuran menggunakan multimeter digital dengan
cara mengukur keluaran catu daya. Tempatkan probe
merah pada keluaran positif (-) dan probe hitam pada
keluaran negative (+). Hasil selengkapnya dapat dilihat
pada Tabel 1:

Tabel 1 Output Battery

Pengukuran Hasil Pengukuran Teori
Tegangan Rata-Rata
(VDC) V)
1 5,01
2 5,01 5,01 5V
3 5,02
Keluaran  dari  battery, secara teori

menghasilkan 5V, berikut presentasi kesalahan.

hasil ukur—hasil teori

Kesalahan = | | x100%

hasil teori
_ | 5,01 -5
5

| x100%

= |2 | x100%

=0,002%

Analisa data pengukuran pada TP1 presentase
kesalahan sebesar 0,002%, hasil tersebut didapatkan
pada rumus diatas dan kondisi battery dalam keadaan
baik.

Letak pengukuran kedua (TP2) yang dilakukan
peneliti pada input MAX30100. Peneliti melakukan
pengukuran menggunakan multimeter digital dengan
cara mengukur masukan tegangan MAX30100.
Tempatkan probe merah pada keluaran positif dan
probe hitam pada keluaran negatif. Teori tegangan
sebesar 3.3V. Berikut hasil pengukuran MAX30100
Tabel 2.

Tabel 2 Input MAX 30100

pengukuran Hasil pengukuran Teori
Tegangan Rata-
(VDC) rata
1 3,24
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2 3,23 1 3,29
3 3,23 3,23 3,3V 2 3,29 3,29 3,3V
Input  dari  MAX30100, secara teori 3 3,29

menghasilkan 3,3V, berikut presentasi kesalahan.

hasil ukur—hasil teori

Kesalahan= | | x100%

hasil teori
_|323—a3

| x100%

=| 227 | x100%
3,3
=-0,021%

Dari perhitungan diatas membuktikan bahwa
presentase tingkat kesalahan yaitu sebesar -0,02%. Dan
tegangan yang dibutuhkan oleh input MAX30100
sebesar 3,3V.

Letak pengukuran ketiga (TP3) yang dilakukan
oleh peneliti pada input Heart rate sensor module.
Peneliti  melakukan  pengukuran  menggunakan
multimeter digital dengan cara mengukur masukan
tegangan ke pulse sensor heart rate. Tempatkan probe
merah pada keluaran positif dan probe hitam pada
keluaran negatif. Hasil pengukuran pulse sensor heart
rate pada Tabel 3 berikut.

Tabel 3 Input Heart rate sensor module

Kesalahan = |

Input dari sensor MLX 90614, secara teori
menghasilkan 3,3V, berikut presentasi kesalahan.

Hasil teori—hasil ukur

| x100%

Hasil teori
~13.3-3,29
= 3,3
-0,01
| 3,3

=-0,003%

| x100%

| x100%

Dari perhitungan diatas membuktikan bahwa
presentase tingkat kesalahan yaitu sebesar -0,003%.
Dan tegangan yang dibutuhkan oleh Input driver
heater sebesar 3,3V.

Selain melakukan uji fungsi kondisi alat pada
mas-ing-masing bagian rangkaian, uji fungsi yang
dilakukan selanjutnya adalah pada kinerja alat, pada
kali ini melakukan pembanding SpO2 dan BPM pada
alat peneliti dengan pasien monitor. Hasil uji fungsi
SpO2 dapat dilihat pada tabel 5 berikut.

Tabel 5 Uji Fungsi SpO2

Pengukuran Hasil pengukuran Teori SpO2 Alat | SpO2 Alat | Persentase
Tegangan | Rata-rata No Penulis Pembanding | Kesalahan
(VDC) (%) (%) (%)
1 5 1 96,6 96,3 0,003%
2 5 5 5V 2 95,6 97 0,014%
3 ) 3 96,6 97 0,004%

Input dari pulse sensor heart rate, secara teori
menghasilkan 5V, berikut presentasi kesalahan.

Hasil teori—hasil ukur

Kesalahan = | | x100%

Hasil teori

5-5
= |5—|x100%

= |g|x100%

=0%

Dari perhitungan diatas membuktikan bahwa
presentase tingkat kesalahan yaitu sebesar 0%. Dan
tegangan yang dibutuhkan oleh input heart rate sensor
module sebesar 5V.

Letak pengukuran keempat (TP4) yang dilakukan
peneliti pada input MLX90614. Peneliti melakukan
pengukuran menggunakan multimeter digital dengan
cara mengukur masukan tegangan ke sensor MLX
90614. Tempatkan probe merah pada keluaran positif
dan probe hitam pada keluaran negatif. Hasil
pengukuran sensor MLX 90614 pada tabel 4 berikut.

Table 4 Input MLX 90614
Hasil pengukuran
Tegangan Rata-

(VDC) rata (V)

Pengukuran Teori
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Berikut presentasi kesalahan SpO2 dari
pengukuran sampel A.

hasil ukur—hasil teori

Kesalahan = | nasil tori | x100%
_ | 96,6—96,3 | %100%
96,3

= | 2= | xt00%

=0,003%

Analisa data perbandingan pada sampel A
presentasi kesalahan sebesar 0,003%, hasil tersebut
didapatkan pada rumus diatas dan tingkat kesalahan
Sp02 pada sampel A dalam keadaan baik.
Sp0O2

Berikut presentase kesalahan dari

pengukuran pada sampel B.

hasil ukur—hasil teori

Kesalahan = | | x100%

hasil teori
- 95,6—97
97

| x100%

1,4
= | =] x100%
97
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=0,014%

Analisa data perbandingan pada sampel B
presentase kesalahan sebesar 0,004%, hasil tersebut
didapatkan pada rumus diatas dan tingkat kesalahan
Sp02 pada sampel B dalam keadaan baik.

Berikut presentase kesalahan SpO2 dari
pengukuran pada sampel C.

hasil ukur—hasil teori

Kesalahan = | masil teori | x100%
96,6—97
= | === x100%
97

0,4
= | = [x100%
97

=0,004%

Analisa data perbandingan pada sampel C
presentase kesalahan sebesar 0,004%, hasil tersebut
didapatkan pada rumus diatas dan tingkat kesalahan
Sp0O2 pada sampel C dalam keadaan baik.

Berdasarkan Tabel 5 hasil uji fungsi kinerja alat,
dapat dilihat bahwa rentang atau selisih antara SpO
pada alat pembanding (pasien monitor) dengan SpO
pada alat penulis sangat kecil. Hal ini dapat dilihat pada
nilai presentase kesalahan yang dinyatakan dalam %.
Di-mana pada pengukuran ke-1 memiliki presentase
kesalahan adalah sebesar 0,003%, pada pengukuran ke-
2 memiliki presentase kesalahan adalah sebesar
0,014% dan pada pengukuran ke-3 presentase
kesalahannya adalah sebesar 0,004%.

Selanjutnya  uji  fungsi  BPM,  untuk
pembandingan BPM pada alat peneliti dengan pasien
monitor. Hasil uji fungsi SpO2 dapat dilihat pada Tabel
6 berikut.

Tabel 6 Uji Fungsi BPM

Alat Penulis Alat _ Persentase
No (BPM) Pembanding | Kesalahan
(BPM) (%)
1 106,6 110,6 0,036%
2 107,3 108,3 0,009%
3 100,6 100,3 0,029%

Berikut presentasi kesalahan heart rate dari
pengukuran sampel A.

hasil ukur—hasil teori

Kesalahan = | | x100%

hasil tori

1 106,6—110,6
= 110,6

B 4
= | 110,6

| x100%

| x100%
= 0,036%

Analisa data perbandingan pada sampel A
presentasi kesalahan sebesar 0,036%, hasil tersebut
didapatkan pada rumus diatas dan tingkat kesalahan
heart rate pada sampel A dalam keadaan baik.

Berikut presentasi kesalahan heart rate dari

pengukuran sampel B.
hasil ukur—hasil teori

Kesalahan = | | x100%

hasil tori
- 107,3-108,3

| x100%
108,3

1
|

| x100%
108,3

=0,009%

Analisa data perbandingan pada sampel B
presentasi kesalahan sebesar 0,009%, hasil tersebut
didapatkan pada rumus diatas dan tingkat kesalahan
heart rate pada sampel B dalam keadaan baik.

Berikut presentasi kesalahan heart rate dari

pengukuran sampel C.
hasil ukur—nhasil teori

Kesalahan = | | x100%

hasil tori
_ | 100,6—100,3

| x100%
100,3

3
= | == x100%
100,3

=0,029%

Analisa data perbandingan pada sampel C
presentasi kesalahan sebesar 0,029%, hasil tersebut
didapatkan pada rumus diatas dan tingkat kesalahan
heart rate pada sampel C dalam keadaan baik.

Berdasarkan Tabel 6 hasil uji fungsi kinerja alat,
dapat dilihat bahwa rentang atau selisih antara BPM
pada alat pembanding (pasien monitor) dengan BPM
pada alat penulis sangat kecil. Hal ini dapat dilihat pada
nilai presentase kesalahan yang dinyatakan dalam %.
Di-mana pada pengukuran ke-1 memiliki presentase
kesalahan adalah sebesar 0,036%, pada pengukuran ke-
2 memiliki presentase kesalahan adalah sebesar
0,009% dan pada pengukuran ke-3 presentase
kesalahannya adalah sebesar 0,029%.

Selain melakukan uji fungsi SpO dan BPM,
terdapat pula uji fungsi suhu. Pada kali ini melakukan
pembanding Suhu pada alat peneliti dengan
Thermometer Gun. Hasil uji fungsi suhu dapat dilihat
pada Tabel 7 berikut.

Tabel 7 Uji Fungsi Suhu

Suhu Alat Suhu Alat Persentase
No Penulis Pembanding | Kesalahan
{©) 4©) (%)
1 36,3 36,2 0,002%
2 36,3 36,1 0,005%
3 36,5 36,1 0,011%

Kesalahan = |

Berikut presentasi kesalahan suhu dari
pengukuran sampel A.

hasil ukur—hasil teori

hasil tori

x100%
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36,3—36,2
=| === | x100%
36,2

| |x100%
36,2

=0,002%

Analisa data perbandingan pada sampel A
presentasi kesalahan sebesar 0,002%, hasil tersebut
didapatkan pada rumus diatas dan tingkat kesalahan
suhu pada sampel A dalam keadaan baik.

Berikut presentasi kesalahan suhu dari

pengukuran sampel B.
hasil ukur—hasil teori

Kesalahan = | nasiltori | x100%
36,3—-36,1
= | === | x100%
36
= | = [x100%
36,2
=0,005 %

Analisa data perbandingan pada sampel B
presentasi kesalahan sebesar 0,005%, hasil tersebut
didapatkan pada rumus diatas dan tingkat kesalahan
suhu pada sampel B dalam keadaan baik.

Berikut presentasi kesalahan suhu dari

pengukuran sampel C.
hasil ukur—hasil teori

Kesalahan = | | x100%

hasil tori
36,5-36,1
= | === | x100%
36,1

| |x100%
36,2

=0,011%

Analisa data perbandingan pada sampel C
presentasi kesalahan sebesar 0,011%, hasil tersebut
didapatkan pada rumus diatas dan tingkat kesalahan
suhu pada sampel C dalam keadaan baik.

Berdasarkan Tabel 7 hasil uji fungsi kinerja alat,
dapat dilihat bahwa rentang atau selisih antara Suhu
pada alat pembanding (termometer) dengan Suhu pada
alat penulis sangat kecil. Hal ini dapat dilihat pada nilai
presentase kesalahan yang dinyatakan dalam %. Di-
mana pada pengukuran ke-1 memiliki presentase
kesalahan adalah sebesar 0,002%, pada pengukuran ke-
2 memiliki presentase kesalahan adalah sebesar
0,005% dan pada pengukuran ke-3 presentase
kesalahannya adalah sebesar 0,011%.

Dengan demikian, dapat dikatakan bahwa alat
ukur yang telah penulis teliti memiliki tingkat
keakuratan tinggi. Berdasarkan hasil tersebut, maka
alat ukur oximetry, heart rate dan suhu tubuh ini layak
dan aman digunakan pada manusia.
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KESIMPULAN

Setelah melakukan proses pembuatan alat ini,
mulai dari studi pustaka perencanaan, percobaan
sampai pendataan dan analisa data, maka penulis dapat
mengambil kesimpulan sebagai berikut:

1. Penulis membuat alat ukur oximetry, heart rate dan
suhu tubuh dilengkapi dengan printer thermal
menggunakan Arduino Mega 2560 sebagai
mikrokontroler yang support dengan LCD TFT
yang digunakan untuk menampilkan data,
kemudian dihubungkan dengan sensor MLX90614
untuk membaca suhu tubuh dan Heart rate sensor
module sebagai media pembacaan denyut jantung
persatuan menit, MAX30100 untuk mengatur
saturasi  oksigen.  Perencanaan  hardware
menggunakan aplikasi EASYDA, dan membuat
perencanaan software atau program yang
digunakan menggunakan aplikasi ARDUINO IDE.

2. Dalam proses mengetahui keakuratan pada alat
dilakukan 4 titik pengukuran, antara lain, TP1 pada
output catu daya dengan nilai 5,01V dan presentase
kesalahan sebesar 0,002%, TP2 pada input
MAX30100 dengan nilai 3,24V dan presentase
kesalahan sebesar 0,021%, TP3 pada input heart
rate dengan nilai 5V dan nilai presentase kesalahan
sebesar 0% dan TP4 pada input MAX90614 dengan
nilai 3,29V dengan presentase kesalahan sebesar
0,003%. Pengujian alat untuk sensor heart rate dan
SpO2 menggunakan perbandingan pasien monitor
merk BMV model BMO-200 dengan SN
151113073, dan pengujian alat untuk sensor suhu
menggunakan Thermometer Gun. Didapatkan
presentase kesalahan SpO2 terbesar 0,014% dan
terkecil 0,003%. Untuk heart rate didapat
presentase terbesar 0,036% dan terkecil 0,009%.
Untuk suhu didapat presentase terbesar 0,011% dan
terkecil sebesar 0,002%, maka dari itu alat ini dapat
dinyatakan berfungsi secara layak.
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