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BAB 1. PENDAHULUAN

1.1 Latar Belakang Masalah

Kesehatan adalah suatu hal sangat penting dalam kehidupan manusia.
Keadaan dimana badan, jiwa dan sosial yang memungkinkan untuk setiap orang
hidup produktif secara sosial dan ekonomis disebut kesehatan (Nafisah, 2000).
Dalam menentukan kesehatan seseorang dapat dilakukan dengan pemeriksaan TTV
atau pemeriksaan tanda-tanda vital. Dalam pemeriksaan tanda-tanda vital ini
berguna untuk mengetahui tanda klinis dengan mengukur fungsi tubuh paling dasar
serta berguna dalam penentuan perencanaan medis yang sesuai dan digunakan
untuk memperkuat diagnosis suatu penyakit (Prayogo, 2017).

Selama tahun 2006 sampai dengan 2010, sekitar 2.000 penduduk AS
meninggal setiap tahun karena penyebab kematian terkait cuaca. Sekitar 31% dari
kematian ini dikaitkan dengan paparan panas alami yang berlebihan, stroke panas,
stroke matahari, atau semuanya, dan 63% dikaitkan dengan paparan dingin alami
yang berlebihan, hipotermia, atau keduanya, dan 6% sisanya dikaitkan dengan
banjir, badai, atau kilat (U.S. Department Of Health And Human Services, 2014).

Tanpa tinjauan menyeluruh terhadap keadaan pasien, diagnosis hipotermia
atau hipertermia sulit ditetapkan pada pasien. Selama 2015-2017, tingkat kematian
yang disebabkan oleh kedinginan atau hipotermia yang meningkat secara stabil
dengan usia diantara mereka yang berusia > 15 tahun di kota metropolitan dan
nonmetropolitan di AS (Centers for Disease Control and Prevention, 2019).

Paparan yang tidak terlindungi oleh suhu yang ekstrem mengubah proses
termoregulasi biasa yang biasanya berfungsi pada lingkungan beriklim sedang.
Sebagian besar penyakit atau kematian terkait suhu paparan lingkungan dapat
dicegah tetapi seringkali didahului oleh pilihan yang tidak bijaksana oleh korban
atau pengasuh atau terlambatnya pelaporan pasien. Bahkan meskipun orang sehat
dapat menderita berbagai tingkat paparan panas atau dingin pada waktu yang
berbeda, populasi berisiko relatif cenderung mengalami penyakit dan kematian

pada suhu lingkungan yang ekstrem.
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Pemantauan detak jantung dan suhu secara kontinyu membantu tanaga medis
dan paramedis untuk memantau perkembangan kondisi pasien secara berkala. Rata-
rata jantung pada masa remaja akhir sampai dewasa awal berdetak sebanyak 60-
100 denyut per menit pada kondisi rileks. Apabila detak jantung kurang dari 60
denyut per menit, orang tersebut diindikasikan menderita kelainan jantung
bradychardia, sedangkan apabila detak jantung lebih dari 100 denyut per menit,
maka diindikasikan menderita kelainan jantung tachycardia.

Perbedaan antara jumlah panas yang diproduksi oleh tubuh dan jumlah panas
yang hilang ke lingkungan disebut suhu tubuh (Sutisna, 2010). Pemantauan dan
pengukuran suhu tubuh merupakan kegiatan yang sangat penting dalam dunia
kesehetan untuk mengetahui kondisi dari pasien. Pada orang dewasa dalam keadaan
yang sehat mempunyai suhu tubuh yang normal adalah 35,8°C — 37,5°C. Pada pagi
hari suhu akan mendekati 35,5°C, sedangkan pada malam hari mendekati 37,7°C.
Pengukuran suhu di rektum juga akan lebih tinggi 0,5°- I°C, dibandingkan suhu
mulut dan suhu mulut 0,5°C lebih tinggi dibandingkan suhu aksila (Sherwood,
2014). Apabila suhu tubuh kurang dari 35,6°C maka diindikasikan menderita
hipotermia, sedangkan apabila suhu tubuh lebih dari 37.5°C maka diindikasikan
menderita hipertermia. Jumlah detak jantung manusia dengan suhu tubuh
mempunyai keterkaitan, sedikit perubahan pada suhu tubuh sangat berpengaruh
dalam Kkinerja detak jantung karena semakin jauh suhu normal pasien maka
berpengaruh pada cepat lambatnya jantung pasien dalam memompa darah ke
seluruh tubuh (Ratna, Adil, 2011).

Alat Monitoring Nurse Call Portabel sebelumnya pernah di buat oleh Afif
Ikraria, 2011, kekurangan pada alat ini yaitu masih belum dilengkapi dengan
pengukuran BPM dan Suhu. Kemudian dikembangkan oleh Dyah Koirunnisa, 2013
dengan menambah monitoring BPM. Selanjutnya dikembangkan lagi oleh Yogi
Yuda Kusuma dan Naja Filashofa Ahmada, 2015 dengan menambahkan Wireless
Nurse Call. Dan dikembangkan lagi oleh Nadya Nezwa Damayanti, Triana
Rahmawati, Muhammad Ridha Mak’ruf dengan menambahkan tampilan pada PC
dengan indikator Hipertermia Hipotermia untuk suhu, dan Bradycardia

Tachycardia. Keempat alat monitoring yang pernah dibuat tersebut belum
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dilengkapi dengan logika fuzzy sebagai sistem pengambilan keputusan hipotermia
atau hipertermia.

Berdasarkan penelitian penelitian tersebut maka penulis ingin memodifikasi
dan menyempurnakan alat tersebut dengan mengaplikasikan Logika Fuzzy. Logika
fuzzy ini dapat memodelkan fungsi-fungsi yang nonlinier. Salah satu kelebihan
menggunakan logika fuzzy ini yaitu mampu mengaplikasikan pengalam para pakar
secara langsung tanpa harus melalui proses pelatihan. Alat ini juga dilengkapi
dengan teknolohi Internet of Thing (10T), yaitu dengan sistem otomatisasi pelaporan
pemantauan yang berfungsi untuk memantau dan melaporkan kondisi pasien secara
cepat, tepat dan akurat apabila kondisi jetak jantung atau suhu tubuh pasien jauh
dari normal maka akan melaporkan melalui aplikasi. Dengan adanya alat
inidiharapkan dapat memperbarui teknologi medis serta dapan menurunkan tingkat
kematian akibat sistem pelaporan yang kurang baik dengan judul “Penerapan
Logika Fuzzy sebagai Alat Deteksi Hipotermia dan Hipertermia Berdasarkan
Suhu Tubuh dan Detak Jantung Manusia pada Masa Remaja sampai Dewasa

Awal Berbasis Internet of Thing (l1oT)”.

1.2 Rumusan Masalah
Rumusan masalah yang diangkat dalam tugas akhir ini adalah:

1. Bagaimana Perancangan alat instrumentasi Deteksi Hipotermia dan
Hipertermia Berdasarkan Suhu Tubuh dan Detak Jantung Manusia pada Masa
Remaja Akhir sampai Dewasa Awal Berbasis Internet of Thing (10T)?

2. Bagaimana penerapan logika fuzzy pada Alat Deteksi Hipotermia dan
Hipertermia Berdasarkan Suhu Tubuh dan Detak Jantung Manusia pada Masa
Remaja Akhir sampai Dewasa Awal Berbasis Internet of Thing (1oT)?

3. Berapa persen tingkat keberhasilan dari alat instrumentasi Deteksi Hipotermia
dan Hipertermia Berdasarkan Suhu Tubuh dan Detak Jantung Manusia pada

Masa Remaja Akhir sampai Dewasa Awal Berbasis Internet of Thing (1oT)?


http://repository.unej.ac.id/
http://repository.unej.ac.id/

1

.3 Batasan Masalah
Batasan masalah ini dibuat bertujuan agar pembahasan penelitian tidak

menyimpang dari yang dirumuskan pada penelitian ini. Adapun batasan

masalahnya yaitu:

1
2
3
4
5
6
.
8
9

. Menggunakan ESP32 sebagai pengontrol sistem.

. Menggunakan sensor suhu DS18B20 untuk mendeteksi suhu tubuh.

. Menggunakan pulse sensor untuk mendeteksi detak jantung pada manusia.
. Menggunakan bahasa pemrograman C.

. Alat pendukung medis tidak dijelaskan secara rinci.

. Subjek penelitian pada masa remaja akhir sampai dewasa awal.

. Menggunakan aplikasi Blynk sebagai platform loT.

. Tingkat error persen maksimal 3 %.

. Tingkat akurasi minimal 90%.

1.4 Tujuan Penelitian

Tujuan dari penelitian Penerapan Logika Fuzzy Deteksi Hipotermia dan

Hipertermia Berdasarkan Suhu Tubuh dan Detak Jantung Manusia pada Masa

Remaja Akhir sampai Dewasa Awal Berbasis Internet of Thing (10T) antara lain:

1.

Mengetahui cara merancang alat instrumentasi Penerapan Logika Fuzzy Deteksi
Hipotermia dan Hipertermia Berdasarkan Suhu Tubuh dan Detak Jantung
Manusia pada Masa Remaja Akhir sampai Dewasa Awal Berbasis Internet of
Thing (10T).

Menerapkan logika fuzzy pada Alat Deteksi Hipotermia dan Hipertermia
Berdasarkan Suhu Tubuh dan Detak Jantung Manusia pada Masa Remaja Akhir
sampai Dewasa Awal Berbasis Internet of Thing (loT).

Mengetahui tingkat keberhasilan dari alat instrumentasi Deteksi Hipotermia dan
Hipertermia Berdasarkan Suhu Tubuh dan Detak Jantung Manusia pada Masa

Remaja Akhir sampai Dewasa Awal Berbasis Internet of Thing (1oT)?
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1.5 Manfaat Penelitian
Manfaat dari penelitian Penerapan Logika Fuzzy Deteksi Hipotermia dan
Hipertermia Berdasarka Suhu Tubuh dan Detak Jantung Manusia pada Masa
Remaja Akhir sampai Dewasa Awal Berbasis Internet of Thing (loT) antara lain:
1. Masyarakat khususnya masyarakat awam dapat mendeteksi dini penyakit
hipotermia dan hipertermia sehingga bisa dilakukan pencegahan sebelum
bertambah parah.
2. Sebagai media untuk mengimplementasikan ilmu mengenai elektronika

biomedik serta sebagai acuan referensi bagi peneliti lain.
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BAB 2. TINJAUAN PUSTAKA

Bab ini menjelaskan mengenai referensi-referensi yang digunakan sebagai
acuan pembuatan alat ini. Juga menjelaskan tentang kekurangan, kelebihan, dan
mengangkat masalah-masalah yang terdapat pada materi-materi referensi, sehingga
dapat mengoptimalkan alat yang akan dibuat. Dan juga menjelaskan tentang
komponen-komponen yang digunakan pada alat ini. Dapat dijelaskan sebagai

berikut, diantaranya adalah:

2.1 Hipertermia
2.1.1 Definisi

Menurut Buku Ajar llmu Penyakit Dalam (2014), hipertermia ditandai
dengan meningkatnya suhu tubuh yang melampaui kemampuan tubuh untuk
mengeluarkan panas. Pada keadaan hipertermia, pengaturan suhu atau set point dari
pusat thermoregulator hipotalamus tidak berubah. Perbedaan hipertermia dan
demam adalah hipertermia tidak berkaitan dengan molekul pirogenik. Paparan
panas eksogen dan produksi panas endogen adalah dua mekanisme yang
menyebabkan hipertermia. Produksi panas yang berlebihan dapat dengan mudah
menyebabkanhipertermia di samping karena kontrol suhu tubuh fisiologis yang
abnormal. Panas tubuh yang didapatkan dari lingkungan sekitar dan diproduksi dari

metabolisme tubuh.

2.1.2 Gejala Dan Tanda

Suhu inti tubuh pada keadaan hipertermia dapat berkisar antara 40°C sampai
47°C. Pada keadaan ini bisa terjadi disfungsi otak, gejala ringan pada susunan saraf
pusat biasanya berupa gangguan perilaku, seringkali gejala yang timbul adalah
derilium. Pada pasien dengan hipertermia akan terjadi takikardi dan hiperventilasi.
Kompilasi serius dari hipertermia adalah sindrom disfungsi organ multipel.
Sindrom disfungsi organ multipel ini adalah gagal ginjal akut, cedera pankreas,

komplikasi pendaraah, dll.
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2.1.3 Penyebab

Penyebab tersering hipertermia adalah heat stroke. Heat stroke dapat
dikategorikan menjadi latihan fisik dan tanpa latihan fisik. Heat stroke yang terjadi
saat latihan fisik biasanya terjadi pada individu yang berlatih pada suhu yang
terlampau tinggi. Hipotermia imbas obat menjadi penyebab hipertermia yang
semakin sering terjadi akibat meningkatnya peresapan obat — obat psikotropika.

2.1.4 Diagnosis

Membedakan demam dan hipertermia sangatlah penting karena hipertermia
bisa sangat berbahaya dan tidak berespon terhadap pemberian antipiretik.
Hipertermia seringkali didiagnosis berdasarkan kenaikan suhu inti tubuh yang tiba-
tiba dengan riwayat pajanan panas atau pengobatan dengan obat-obatan yang
menghambat berkeringat. Dari pemeriksaan fisis, kulit terasa panas dan kering pada

hipertermia, sedangkan pada demam kulit terasa dingin karena vasokonstriksi.

2.1.5 Anamnesis

Hipertermia pada umumnya didiagnosis berdasarkan 2 kriteria, yaitu
didapatkan suhu tubuh yang tinggi dan riwayat yang mengarah kepada hipertermia.
Hal yang perlu ditanyakan adalah peningkatan suhu ini disebabkan oleh suatu
aktivitas dalam kondisi lingkungan yang panas, lembab heat stroke, atau
disebabkan oleh konsumsi obat yang memiliki efek samping hipertermia atau
hipertermia imbas obat. Selain itu, untuk menegakkan diagnosis anamnesis perlu
diarahkan kepada gejala dan tanda yang berhubungan dengan sindrom hipertermia,
seperti gejala ekstrapiramidal yang merupakan karakteristik dari sindrom
neuroleptik maligna, sedangkan ketiadaan dari gejala dan tanda yang menyertai

hipertermia menunjukkan ke arah demam.

2.1.6 Pemeriksaan Fisik
Alat digital untuk mengukur suhu mulut, membran timpani, suhu aksial dan
suhu rektal dapat diandalkan, tapi lokasi yang sama harus digunakan secara

konsisten untuk memonitor demam.
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2.1.7 Klasifikasi
Hipertermia diklasifikasikan apabila suhu inti tubuh melebihi 37,5°C -
38,3°C, yang terjadi tanpa perubahan dari set point suhu tubuh.
Tabel 2.1 Klasifikasi Suhu (Setiati S, 2014)

Keadaan Rentang Suhu (°C)
Normal 36,5-37,5
Demam (Febris) > 37,5-38,3
Hipertermia > 37,5-38,3
Hiperpireksia >40,0-41,5

Suhu tubuh sangat berhubungan dengan detak jantung. Peningkatan suhu
tubuh dapat menyebabkan frekuensi detak jantung lebih cepat dari frekuensi
normal. Hal ini sebagai respon panas dari dalam tubuh agar aliran darah lebih

banyak dan dapat menurunkan suhu tubuh (Pratiwi, 2018).

2.2 Hipotermia
2.2.1 Definisi

Menurut Buku Ajar IImu Penyakit Dalam (2014) Hipotermia disebabkan oleh
lepasnya panas dari dalam tubuh yang dikarenakan proses konduksi, konveksi,
radiasi, atau transpirasi. Hipotermia menyebabkan kerusakan intraseluler dan
berkurangnya viskositas darah sehingga bisa menimbulkan local cold injury dan
frostbite.

Keadaan suhu tubuh disa dikatakan hipotermia yaitu ketika suhu tubuh

dibawah 35°C, dan dapat dikategorikan sebagai berikut:
a) Hipotermia Ringan :32°C - 35°C
b) Hipotermia Sedang . 28°C - 32°C
c) Hipotermia Berat 1< 28°C
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2.2.2 Patofisiologi
Panas dalam tubuh bisa dihasilkan melalui proses metabolisme makana dan

minuman, metabolisme otot, dan reaksi kimia. Hilangnya panas tubuh pada

manusia terjadi melalui beberapa cara seperti :

a) Radiasi : Pengaruh radiasi terhadap hilangnya panas tubuh hingga 65%. Kepala
yang tidak terlindungi dapat menghilangkan 50% panas tubuh.

b) Konduksi : Panas akan berpindah ke objek terdekat yang mempunyai suhu
lebih rendah. Hanya sedikit panas tubuh yang hilang melalui konduksi.

c) Konveksi : Panas akan hilang melalui aliran dari udara, kecepatan angin
mempengaruhi kecepatan hilangnya panas.

d) Evaporasi : Panas akan hilang ketika cairan beruah menjadi gas. Keringat dan

pernapasan berperan dalam menghasilkan pasan tubuh hingga 20%.

2.2.3 Penyebab Hipotermia
Faktor yang meningkatkan kerentanan terhadap dingin :
a) Umum : wanita, lansia, menutrisi, kelelahan
b) Obat : alkohol, sedatif, clonidine, neuroleptik
c) Sistem endokrin : hipoglikemi, hipotiroid, insufisiensi adrenal, diabetes
d) Kardiovaskular : sama dengan penyakit pembuluh darah perifer
e) Sistem neurologi : neuropati perifer
f) Trauma : jatuh atau cedera kepala

g) infeksi : sepsis

2.2.4 Manifestasi Klinis

Hipotermia ringan menyebabkan menggigil, takikardia, dan peningkatan
tekanan darah. Menggigil mengakibatkan penurunan jantung dan tekanan darah.
jika temperatur di bawah 32°C. Selain itu, juga terjadi kesadaran yang apatis dan
kehilangan refleks menelan. Dengan temperatur yang sangat rendah, pasien
menjadi letargi dan koma. Imobilisasi menimbulkan risiko rhabdomyolysis dan

gagal ginjal akut.


http://repository.unej.ac.id/
http://repository.unej.ac.id/

11

2.2.5 Klasifikasi

a) Hipotermia ringan : takikardi, takipnea, hiperventilasi, sulit berjalan, dan
berbicara, menggigil dan sering berkemih karena cold diuresis.

b) Hipotermia sedang : nadi berkurang, pernapasan dangkal dan pelan, berhenti
menggigil, refleks melambat, pasien menjadi disorientasi, sering terjadi aritmia

c) Hipotermia berat : hipotensi, nadi lemah, edema paru, koma, aritmia ventrikel,
henti jantung.

Dalam mendeteksi hipotermia atau hipertemia pada manusia ini
menggunakan dua variabel yaitu detak jantung dan suhu tubuh. Penelitian tentang
alat ini telah banyak dilakukan. Alat Monitoring Nurse Call Portabel sebelumnya
pernah di buat oleh (Afif Ikraria, 2011), kekurangan pada alat ini yaitu masih belum
dilengkapi dengan pengukuran BPM dan Suhu. Kemudian dikembangkan oleh
Dyah Koirunnisa, 2013 dengan menambah monitoring BPM. Selanjutnya
dikembangkan lagi oleh Yogi Yuda Kusuma dan Naja Filashofa Ahmada, 2015
dengan menambahkan Wireless Nurse Call. Dan dikembangkan lagi oleh Nadya
Nezwa Damayanti, Triana Rahmawati dan Muhammad Ridha Mak’ruf dengan
menambahkan tampilan pada PC dengan indikator hipertermia hipotermia untuk
suhu, dan Bradycardia Tachycardia. Keempat alat monitoring yang pernah dibuat
tersebut belum dilengkapi dengan logika fuzzy sebagai sistem pengambilan
keputusan hipotermia atau hipertermia.

Tabel 2.2 Jumlah Detak Jantung Normal Berdasarkan Umur (Muhajirin, 201)

Jumlah Detak

gmur Jantung per menit
<1 bulan 90-170
<1 tahun 80-160
2 Tahun 80-120
6 Tahun 75-115
10 Tahun 70-110
14 Tahun 65-100
>14 Tahun 60-100

Berdasarkan referensi penelitian-penelitian terdahulu penulis mengambil 2
variabel yang menjadi indikasi hipotermia atau hipertemia manusia. Dengan ini

dibutuhkan suatu sistem yang bisa mendeteksi hipotermia atau hipertemia manusia
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berdasarkan tanda-tanda vital yaitu detak jantung dan suhu tubuh. Nilai normal
detak jantung pada masa remaja akhir sampai dewasa awal yaitu 60-100 BPM,
sedangkan nilai normal dari suhu tubuh manusia adalah 35.5 °C — 37.5°C.

Dalam penelitian ini diambil dua variabel yang dihitung. Beberapa
parameter gejala hipotermia / hipertermia yaitu:
1 Detak Jantung
2. Suhu Tubuh

2.3 Logika Fuzzy
2.3.1 Pengertian Logika Fuzzy

Logika fuzzy adalah suatu metode untuk memetakan suatu variabel kata-
kata (linguistic variable) suatu ruang input ke dalam suatu ruang output. Logika
fuzzy ini dapat didefinisikan sebagai logika kabur karena himpunan fuzzy ini
memiliki batasan yang tidak presisi, dan bukan dalam bentuk logika benar (true)
atau salah (false), tapi dinyatakan dalam derajat keanggotaan. Metode ini sering
digunakan dalam pernyataan yang dibuat seseorang, evaluasi dan suatu
pengambilan keputusan.

Pada penelitian terkait ini, logika fuzzy digunakan untuk mendeteksi
hipotermia dan hipertermia dalam sistem pakar yang dilakukan melalui proses
konsultasi sistem dengan pemakai. Sistem akan mendeteksi hipotermia atau
hipertermia berdasarkan suhu tubuh dan detak jantung.

3.3.2. Fungsi Keanggotaan
Fungsi keanggotaan untuk memetakan masukan data yang bernilai tegas
kedalam nilai keanggotaan atau sering juga disebut derajat keanggotaan. Nilai dari
derajat keanggotaan berkisar antara 0 sampai 1. Nilai dari derajat keanggotaan
didapatkan melalui beberapa pendekatan antara lain:
a) Representasi Linier
b) Representasi Kurva Segi Tiga

c) Representasi Kurva Trapesium
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2.3.3 Operasi Himpunan Fuzzy
Setelah ditentukannya nilai dari fungsi keanggotaan fuzzy, maka perlu

adanya modifikasi dan perpaduan dari himpunan fuzzy. Terdapat tiga jenis operasi
yang diciptakan oleh Zadeh, antara lain:
1. Operasi AND (irisan)

pA~B = min(LA[X],uB[y])
2. Operasi OR (gabungan)

pAUB = max(UA[X],uB[y])
3. Operasi NOT

HA = 1-pA[X]

2.3.4 Fuzzification
Fuzzifikasi adalah proses mengubah nilai masukan yang bersifat pasti
kedalam bentuk variabel linguistik. Fuzzifikasi diharapkan dapat membantu dalam

mempermudah komputasi untuk proses inferensinya.

2.3.5 Sistem Inferensi Fuzzy

Fuzzy inference system adalah suatu penarikan kesimpulan dari proses
penalaran input dari fuzzy dan rule base yang telah ditentukan dengan prosedur
implikasi fuzzy. Fuzzy mempunya dua model aturan yaitu dengan model mamdani

dan model sugeno.

2.3.6 Defuzzyfication

Data masukan dari proses defuzzifikasi ini merupakan suatu himpunan yang
diperoleh dari aturan-aturan fuzzy, sedangkan data keluaran yang dihasilkan adalah
suatu bilangan domain himpunan fuzzy tersebut. Sehingga keluaran berupa nilai

tegas yang telah ditentukan.
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2.4 ESP32

ESP32 ini dibuat oleh Espressif Systems, yang mempunayi fasilitas
bluetooth dual mode dan berdaya rendah pada seri chip (SoC) dengan Wi-Fi. ESP32
ini menggunakan Tensilica Xtensa LX6 dual-core sebagai mikroprosesor dengan
clock rate hingga 240 MHz. Modul ESP32 ini telah teintregasi dengan built-in
antenna switches, power amplifier, low-noise receiver amplifier, filters, dan power
management modules. Modul ESP32 ini merupakan pengembangan dari module
sebelumnya yaitu ESP8266 untuk mengaplikasikan 10T. Keunggulan ESP32 ini
menggunakan inti CPU serta Wi-Fi yang lebih cepat dan GP10 yang lebih banyak.

Gambar 2.1 ESP32 (https://www.edukasielektronika.com)
Tabel 2.3 Spesifikasi ESP32 (www.icorptechnologies.co.za)

SD card, UART, SPI, SDIO, 12C, LED PWM,
Motor PWM, 12S, IR
GPIO, capasitive touch sensor, ADC, DAC, LNA

Module Interface

pre-amplier
On-chip sensor Hall sensor, temperature sensor
On-chip clock 26 MHz crystal, 32 kHz crystal
Operating voltage 22V -36V
Operating Current Average: 80 mA
Operating temperature 40C_85C
range
Ambient temperature Normal temperature
range

Package size 18mm x 20mm x 3mm
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2.5 Sensor DS18B20

Sensor DS18B20 adalah sensor suhu cerdas tunggal, diproduksi oleh
perusahaan semikonduktor DALLAS di Amerika Serikat. Ini milik generasi baru
sensor suhu cerdas adaptif, dan dapat langsung mengonversi sinyal suhu ke sinyal
digital secara serial untuk pemrosesan komputer. Dengan proses pengelasan dan
perakitan yang ketat, sehingga meningkatkan presisi pengukuran dan masa pakai

lebih lama.

Gambar 2.2 Sensor DS18B20

Keunggulan dari sensor ini yaitu output sinyal digital, respon suhu yang
cepat dan akurat, tahan air serta tahan lama. Sensor ini juga tidak perlu
menggunakan komponen eksternal dalam penggunaannya.

Tabel 2.4 Datasheet DS18B20 (https://www.gaimc.com)

Digital chip DS18B20
Power supply 3.0~5.5VDC
Resolution ratio 9~12 bit
temperature range -50~+125°C
Probe size Diameter: 9mm, length : 10mm - 1000mm
probe material Stainless steel
Connector Molex, JST, DuPont, CWB, CJT, U type etc.
heat-shrinkable sleeve PVC tube; glass fiber tube; teflon tube
Connection mode Black: GND Yellow: DATA Red: VDD+

2.6 Plugin Easy Pulse sensor
Plugin Easy Pulse adalah sensor detak jantung yang bersifat open-source
berdasarkan prinsip photoplethysmography (PPG), prinsip ini merupakan teknik

non-invasif untuk mengukur gelombang denyut kardiovaskular dengan mendeteksi
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perubahan volume darah di pembuluh darah yang dekat dengan kulit. Sensor ini
menerapkan prinsip PPG pada ujung jari menggunakan dioda pemancar cahaya
inframerah (IR-LED) dan sebuah photodetector. Sinyal disaring dan diperkuat
untuk mendapatkan bentuk gelombang PPG yang bagus dan bersih.

Gambar 2.3 Plugin Easy Pulse sensor

Plugin Easy Pulse ini menyediakan semua instrumentasi dan amplifikasi yang
diperlukan untuk mendapatkan sinyal pulsa kardiovaskular yang disaring dari
output photodetector. Sensor ini beroperasi pada 5.0V dan 3.3V. Keunggulan dari
sensor ini yaitu dapat memilih tegangan operasional dengan menempatkan jumper
JP1 pada posisi yang sesuai, output pulsa bagus dan bersih, terdapat potensiometer
di papan untuk mengontrol penguatan amplifier, sinyal pulsa output dapat dialihkan
ke pin AO atau A1l melalui jumper JP2 dan sensor mudah dihubungkan ke papan
tempat Arduino Uno, chipKIT Uno32 dan platform lain yang kompatibel serta
terdapat indikator daya LED.

2.7 Internet of Thing

Internet of Thing (IoT) dapat diartikan suatu konsep dimana suatu objek
dapat melakukan komunikasi satu sama lain melalui jaringan internet. Untuk
menampilkan hasil komunikasi atau pengiriman data maka dibutuhkan IoT
Developer Progam. Salah satunya adalah aplikasi Blynk pada android yang bisa

diunduh di google apps store pada android.


http://repository.unej.ac.id/
http://repository.unej.ac.id/

17

Gambar 2.4 Blok Sistem Internet of Things

o~

- Smartphone
Sensor

Konsep dasar mengenai 1oT mengacu pada 3 hal, antara lain :
1. Alat yang telah dilengkapi dengan module IoT.
2. Perangkat seperti Modem atau Router wireless sebagai perangkat koneksi ke
internet.

3. Cloud Data Center yang berguna untuk menyimpan aplikasi dan data base.
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BAB 3. METODE PENELITIAN

3.1 Waktu dan Tempat
3.1.1 Tempat

Adapun tempat penelitian, pengujian dan analisis dilakukan di:

Tempat : Lab. Elektronika dan Terapan Fakultas Teknik Universitas Jember
Alamat : JI. Slamet Riyadi No. 62, Patrang, Kabupaten Jember
3.1.2 Waktu

Adapun waktu penelitian dilakukan secaram umum pada Agustus 2019
sampai dengan Januari 2020.

Tabel 3.1 Rencana Kegiatan Penelitian

Bulan ke-

No Kegiatan 1 > 3 15 5

Persiapan, Studi literatur dan Pembuatan
laporan Bab 1 sampai Bab 3

Pembelian bahan-bahan untuk
pembuatan alat

3 | Pembuatan alat dan Konsultasi

4 | Pengujian alat dan Konsultasi

Analisa data yang sudah didapat dari
pengujian dan Konsultasi

6 | Pembuatan laporan

. - Kegiatan dilaksanakan
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3.2 Metodologi Penelitian

A

Studi Literatur

A

Perancangan Hardware

A

Perancangan Software

A

Pengujian dan
Pengambilan Data

A

Analisa Data dan
Pembuatan Laporan

A

Penarikan Kesimpulan

Gambar 3.1 Flowchart Penelitian

Alur penelitian “Penerapan Logika Fuzzy sebagai Alat Deteksi Hipotermia
dan Hipertermia Berdasarkan Suhu Tubuh dan Detak Jantung Manusia pada Masa
Remaja Akhir sampai Dewasa Awal berbasis Internet of Thing (10T) ” sebagai
berikut:

1. Studi Literatur
Alur penelitian yang pertama yaitu dengan melakukan pencarian literatur
yang terkait dengan hipotermia, hipertermia, sensor suhu, sensor detak juntung,
dan Sistem Fuzzy. Tujuannya agar perancangan dan pelaksanaan penelitian

dapat menghasilkan output sesuai dengan yang diinginkan.
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2. Perancangan Hardware
Alur penelitian yang kedua yaitu dengan melakukan proses perancangan
Hardware yang terdiri dari desain alat pengukur suhu tubuh dan detak jantung,
cara kerja dari masing-masing komponen elektronik yang saling bersinergi, alat
dan bahan yang digunakan.
3. Perancangan Software
Alur penelitian yang ketiga yaitu dengan melakukan proses perancangan plant
dan sistem logika Fuzzy, sensor suhu, sensor detak jantung, program arduino,
menentukan Membership Function dan menentukan Rule Based pada logika
Fuzzy agar Output yang dihasilkan sesuai dengan yang diinginkan.
4. Pengujian dan Pengambilan Data
Alur penelitian yang keempat yaitu dengan melakukan pengujian tehadap
komponen-komponen yang kritis seperti pengujian terhadap sensor gas dan
suhu. Komponen-komponen ini sangatlah berpengaruh terhadap tingkat
keberhasilan dari penelitian ini.
5. Analisa Data dan Pembuatan Laporan
Alur penelitian yang kelima yaitu dengan menganalisa data yang telah
didapatkan dari penelitian sebelumnya. Data didapat dari hasil pengujian sensor
gas dan suhu yang dikontrol menggunakan Fuzzy, sehingga dari analisa setiap
percobaan diharapkan mendapatkan Output yang sesuai dengan yang
diinginkan.
6. Penarikan Kesimpulan
Alur penelitian yang keenam yaitu dengan memberikan kesimpulan dari

pengujian dan analisa data yang diperoleh.

3.3 Alat Dan Bahan
3.3.1 Alat

1. Solder

2. Timah
3. Kabel USB
4. Tang Potong
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3.3.2 Bahan
1. ESP32
2. Sensor DS18B20
3. Pulse sensor
4. Personal Computer
5. Router
6. LCD 16 x 2

3.3.3 Software
1. Arduino IDE
2. Matlab

3.4 Rancangan Sistem

21

Rancangan sistem tersusun atas diagram blok sistem perangkat, diagram

blok sistem kendali dan flowchart algoritma.

3.4.1 Diagram Blok Sistem Perangkat

Dalam suatu perancangan dibutuhkan blok diagram alat yang akan dibuat,

hal ini dimaksudkan agar suatu perancangan memiliki tahap-tahap yang skematis

dalam pembangunannya. Maka dari itu penulis merancang blok diagram dari alat

yang akan dibuat agar hasil yang diperoleh sesuai yang diharapkan. Berikut

merupakan blok diagram alat yang akan dirancang :

Sensor Suhu

Sensor Detak
Jantung

A 4

ESP32

—> LCD
—» Jaringan Internet
v
Aplikasi

Gambar 3.2 Diagram Blok Sistem Perangkat

Pada blok diagram menunjukkan bahwa proses dimulai dari pembacaan

sensor DS18B20 yaitu sensor suhu yang membaca kondisi suhu tubuh pada
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manusia selanjutnya pulse sensor yaitu sensor yang membaca detak jantung
manusia. Kemudian data dari sensor dikirim menuju mikrokontroller yang
kemudian diproses di ESP32. Hasil dari pemrosesan (Fuzzy Logic), digunakan
untuk mengetahui kondisi seseorang apakah terindikasi hipotermia atau
hipertermia. Selain itu data sensor juga akan ditampilkan di LCD 2x16 dan aplikasi.

a. Rangkaian Sensor Suhu

-----

GPIO 4

HoHHHEEY
N
)
[
B

AAARAARAR

Gambar 3.3 Rangkaian Sensor Suhu DS18B20

b. Rangkaian Sensor Detak Jantung

GPIO 34

GPIO 35

sfejefofefele]e)
D)

i |

AAARARAARA

Gambar 3.4 Rangkaian Sensor Detak Jantung
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c. Rangkaian Monitor LCD 16x2

3 o
3 &
3 &
3 -
3 g
pe] o
3 g
o rrn T

GPIO 22 (SCL)

Gambar 3.5 Rangkaian Monitor LCD 16x2
3.4.2 Diagram Blok Sistem Kendali
Untuk dapat melakukan klasifikasi pada output fuzzy, maka diperlukan
rentetan algoritma tertentu agar data yang dikirim oleh perangkat ESP32 dapat
diterjemahkan. Pada penelitian ini, algoritma tersebut diproses pada ESP32. Oleh
karena itu ada beberapa blok proses yang harus dilalui agar data tersebut dapat
diterjemahkan yang urutan bloknya dapat dilihat pada Gambar 7.7.

Sensor Suhu »| Rerhitungan
Suhu tubuh Tampil
LCD
Fuzzy hasil |/}
Manusia deteksi [N Jaringan
Internet
y perhitungan
Sensor o detak Tampil
detak jantung aplikasi

ESP32

Gambar 3.6 Desain Kendali Sistem

Pada Gambar 3.6 dapat dilihat bahwa pada penelitian terdiri dari beberapa
blok proses sebelum data masuk kedalam pemroses fuzzy. Pertama adalah proses
pengambilan data suhu pada tubuh manusia dengan menggunakan sensor suhu

DS18B20. Data suhu didapatkan dengan memasang DS18B20 yang ditempatkan
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pada ketiak individu untuk mendapatkan data suhu. Dan pulse sensor yang
diletakkan di pergelangan tangan untuk mendapatkan data detak jantung. Setelah
itu, data yang didapat masuk kedalam blok perhitungan suhu tubuh, untuk dirubah
agar bisa dilakukan proses perhitungan dalam mikrokontroler. Kemudian setelah
didapatkan nilai berupa besar dari daya yang masuk, sinyal diklasifikasi dengan
menggunakan Logika Fuzzy yang kemudian keluaran dari proses Kklasifikasi ini
adalah berupa status individu yang merupakan representasi dari data yang masuk
kedalam blok proses. Lalu nilai status individu tersebut diteruskan pada keluaran

berupa LCD dan aplikasi.

3.4.3 Flowchart Algoritma

Diagram alir program utama merupakan diagram yang menjelaskan
mengenai program secara keseluruhan. Setelah data ADC dari sensor-sensor
tersebut terkumpul, diperlukan pengolahan pada mikrokontroler, pengolahan
menggunakan mikrokontroler ini menggunakan pemograman (software).

Pemograman dilakukan dengan menggunakan bahasa C.


http://repository.unej.ac.id/
http://repository.unej.ac.id/
http://repository.unej.ac.id/
http://repository.unej.ac.id/
http://repository.unej.ac.id/
http://repository.unej.ac.id/
http://repository.unej.ac.id/

25

Mulai

y

Inisialisasi Sensor Suhu dan
Detak Jantung

A

Informasi Data Suhu dan
Detak Jantung setiap
5 detik

Baca Sensor

Fuzzyfikasi

v

Mengirim Hasil Data
Suhu, Detak Jantung dan
Deteksi ke Jaringan

y Internet

Tampilkan Suhu, Detak Jantung
dan Hasil Deteksi pada LCD

Tampilkan Data Suhu,
Detak Jantung dan Hasil
Deteksi pada Aplikasi

Gambar 3.7 Flowchart Algoritma

3.4.4 Rancangan Fuzzy Logic
Permasalahan pada tugas akhir ini akan disederhanakan hanya
menggunakan dua input dan keluaran satu output
1. Suhu dalam tubuh manusia

2. Detak jantung dalam tubuh manusia
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a) Detak Jantung
Pada input detak jantung akan dibagi menjadi tiga macam seperti pada tabel 3.2.
Tabel 3.2 Input Detak Jantung

Keadaan Detak Detak Jantung

Jantung (BPM)
Lambat 0-60
Normal 50 - 110
Cepat 100 — 200
g ’g Membership function plots TOiT s 181
=85 L N C
HE ! P ]
of I7,
5 8
s
R
% 3
B 5
=
0 0 11 1
Input Variable Data Detak Jantung
Gambar 3.8 Fungsi Keanggotaan Detak Jantung
b) Suhu

Pada input suhu akan dibagi menjadi empat macam yaitu sebagai berikut:
Tabel 3.3 Input Suhu Badan

Keadaan Suhu Suhu
Badan Badan (°C)

Sangat Dingin 20-29
Dingin 28 — 33
Agak Dingin 32-36
Normal 35-38
Agak Panas 37 -39
Panas 38-41

Sangat Panas 40 -50
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Input Variable Data Suhu
Gambar 3.9 Fungsi Keanggotaan Suhu
c) Membership Function Output

Pada output akan dibagi menjadi 7 macam yaitu sebagai berikut
Tabel 3.4 Membership fungsi output

Deteksi Pasien Nilai Fuzzy (%)
Hipotermia Berat 0-14,2

Hipotermia Sedang 14,3 - 28,4

Hipotermia Ringan 28,5-42,6

Normal 42,7 -57,8

Sub Febris 57,9-71,0

Hipertermia/Febris 71,1-85,2

Hiperpireksia 85,3 -100

—_ HBI IHS I HRI IN I 3F I F.I:H I HF

=S
=8
& 5
B4
E =

T 2 an 40 £n &0 ar . 100

Output Variable Data Hasil Deteksi

Gambar 3.10 Fungsi Keanggotaan Hasil Deteksi

d) Penentuan Rule Based Fuzzy
Aturan yang digunakan menggunakan masukan dan keluaran tunggal yang
dimengerti oleh sistem. Umumnya aturan fuzzy memiliki logika struktur if then.

Nilai-nilai yang diberikan kombinasi operator AND atau dan. Selain penentuan
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aturan pada fuzzy, diperlukan penentuan keanggotaan himpunan juga.

Tabel 3.5 Rule Based Logika Fuzzy Deteksi Hipotermia dan Hipertermia

28

Suhu/ Detak Lambat Sedang Cepat
jantung
Sangat Dingin Hipotermia Berat Normal Normal
Dingin Sl e Normal Normal
Sedang

o Hipotermia Hipotermia Hipotermia
godDingin Sedang Ringan Ringan
Sedang Normal Normal Normal

Agak Panas Normal Sub Febris Sub Febris

Panas Normal Hipertermia / Hipertermia /
Febris Febris

Sangat Panas Normal Normal Hiperpireksia

3.5 Pengambilan Data

Pengambilan dibagi menjadi tiga kondisi untuk simulasi hipotermia nilai

suhu dan detak jantung dimasukkan secara manual melalui nilai variabel contoh

yang sesuai dengan acuan seseorang terindikasi mengidap hipotermia, hipertermia

atau tidak. simulasi hipertermia nilai suhu dan detak jantung dimasukkan secara

manual melalui nilai variabel contoh yang sesuai dengan acuan seseorang

terindikasi mengidap hipotermia, hipertermia tau tidak. Simulasi pada kondisi sehat

nilai suhu dan detak jantung dimasukkan secara manual melalui nilai variabel

contoh yang sesuai dengan acuan seseorang terindikasi mengidap hipotermia,

hipertermia atau tidak.
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3.6 Pengujian Alat
3.6.1 Pengujian Sensor Suhu

Pengujian sensor suhu dilakukan guna mengetahui kualitas kerja dari sensor
dimana kemampuan sensor untuk mendapatkan nilai yang benar — benar sesuai
dengan nilai aslinya, sehingga perlu dilakukannya kalibrasi. Proses kalibrasi
dilakukan dengan menggunakan termometer. Proses Kkalibrasi diharapkan
mendapatkan maksimal nilai error persen pada hasil pembacaan sebesar 10%.

Perumusan dalam mencari error persen dapat dilihat seperti pada dibawabh ini.

E% = [ | X 100% oo )
dimana :

HT = Pengukuran termometer

HP = Pembacaan pada sensor

3.6.2 Pengujian Denyut Jantung

Pengujian sensor denyut jantung dilakukan guna mengetahui kualitas kerja
dari sensor dimana kemampuan sensor untuk mendapatkan nilai yang benar — benar
sesuai dengan nilai aslinya, sehingga perlu dilakukannya kalibrasi. Proses kalibrasi
dilakukan dengan menggunakan pulse oxymeter. Proses kalibrasi diharapkan
mendapatkan maksimal nilai error persen pada hasil pembacaan sebesar 10%.

Perumusan dalam mencari error persen dapat dilihat seperti pada dibawah ini.

HP-HS
HP

E% = | | X 100% oo (6)
dimana :
HS  =Pengukuran denyut jantung

HP = Pembacaan pada sensor

3.6.3 Pengujian Alat Secara Keseluruhan

Pengujian alat keseluruhan dilakukan setelah Software dan Hardware
selesai dibuat. Pengujian ketiak terhubung dengan internet dan ketika tifak
terhubung dengan internet. Tujuan pengujian ini adalah untuk mengetahui apakah

alat yang telah dibuat bekerja sesuai dengan parameter yang telah dilakukan atau
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tidak secara online maupun offline. Cara pengujiannya adalah dengan cara melihat
setiap bagian dari sensor apakah bekerja secara benar dan sesuai dengan parameter
atau tidak secara online dan offline. Alat dikatakan berhasil atau bekerja dengan

baik jika sesuai dengan parameter.

3.7 Perancangan Alat
Perancangan alat ini merupakan rancangan hasil keseluruhan hardware yang

telah digabung dan didesain seperti yang terdapat pada gambar 3.13

LCD 16x2 i
ESP32

1

\ Pulse Scnmr\

DS18B20

Gambar 3.11 Desain alat keseluruhan

3.8 Perancangan Aplikasi Pada Android

Perancangan aplikasi pada android untuk sistem 10T (Internet of Things)
menggunakan aplikasi yang tersedia di google apps store yaitu Blynk. Pada aplikasi
Blynk ini dapat menampilkan nilai dari suhu dan detak jantung yang dibaca oleh
sensor suhu DS18B20 dan pulse sensor secara real time tanpa harus mengirimnya
ke situs web. Pada aplikasi Blynk ini menampilkan nilai suhu dan detak jantung
berupa berupa angka dan menampilkan hasil deteksi berupa tulisan. Cara
pembuatan desain pada android terlebih dahulu membuat akun pada aplikasi Blynk
yang telah pasang di android, kemudian akan dikirimkan no auth ke e-mail yang
telah didaftarkan. No auth ini berfungsi untuk menghubungkan esp32 ke aplikasi
Blynk. Pembuatan desain pada aplikasi Blynk:
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a. Tampilan Pembuatan Awal pada Aplikasi Blynk.

Gambar 3.13 Pengaturan saat Pembuatan Proyek Baru

b. No. Auth akan dikirimkan ke email yang berfungsi untuk menghubungkan
aplikasi dengan ESP32

Gambar 3.14 Tampilan Notifikasi Pengiriman No. Auth ke E-mail
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c. Tampilan Awal Aplikasi Blynk

Gambar 3.15 Tampilan Home pada Aplikasi Blynk

d. Pengaturan penambahan widget pada aplikasi Blynk.

Gambar 3.16 Pengaturan Penambahan Widget

e. Tampilan widget berupa LCD yang berfungsi untuk menampilkan hasil
deteksi.

Gambar 3.17 Tampilan Widget berupa LCD pada Home Aplikasi Blynk

32
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f. Pengaturan pada widget LCD

Gambar 3.18 Pengaturan pada Widget LCD

g. Pengaturan widget pada Gauge

Gambar 3.19 Pengaturan pada Widget Gauge
h. Tampilan desain akhir pada aplikasi Blynk

Gambar 3.20 Tampilan Akhir pada Aplikasi Blynk

33
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BAB 5. KESIMPULAN DAN SARAN

5.1 Kesimpulam

Berdasarkan penelitian yang telah dilakukan, didapat kesimpulan antara

lain:

1.

Perancangan alat instrumentesi menggunakan sensor DS18B20 sebagai sensor
suhu dan pulse sensor sebagai sensor detak jantung. Alat akan mendeteksi
hipotermia jika sensor suhu dan detak jantung kurang dari 35.5°C dan 60 BPM,
sedangkan hipertermia jika sensor suhu dan detak jantung lebih dari 37.5°C dan
100 BPM. Pada grafik sensor menghasilkan persamaan regresi linier, pada
sensor suhu menghasilkan regresi sebesar 0.98, sedangkan pada sensor detak

jantung menghasilkan regresi sebesar 0.9951.

. Dalam pengambilan keputusan menggunakan logika fuzzy menggunakan metode

fuzzy mamdani dimana akan mendeteksi hipotermia apabila suhu dingin dan
detak jantung lambat sedangkan hipertermia apabila suhu panas dan detak
jantung cepat sesuai dengan rule base yang telah dibuat. Pada pengujian logika
fuzzy mampu menghasilkan error persen sebesar 0.076% saat pengujian pada
matlab dan sebenarnya.

Pada hasil pengujian pada pasien, kita melakukan pengujian pada 10 pasien dan
hasil deteksi alat dengan keterangan dari petugas medis menunjukkan
keterangan yang sama dari 10 pasien tersebut, sehingga dapat disimpulkan
bahwa alat intstrumentasi yang telah dibuat menunjukkan tingkat keberhasilan
100%.

5.2 Saran

Penulis memberikan saran untuk bisa mengembangkan dari penelitian

selanjutnya. Berikut saran yang dapat disampaikan:

1. Pembacaan sensor detak jantung pada saat pengiriman data ke aplikasi blynk

melalui wifi terkadang menampilkan hasil pembacaan yang kurang tepat
dikarenakan spesifikasi dari sensor detak jantung yang kurang, disarankan

menggunakan sensor detak jantung yang spesifikasinya lebih bagus.
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2. Pada penghubungan awal modul ESP32 dengan wifi sering terjadi kegagalan
dalam proses penyambungan modul ESP32 dengan wifi, sehingga harus
dinyalakan kembali, disarankan menggunakan modul wifi dengan spesifikasi

lebih bagus.
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A. Dokumentasi

Gambar 2 Hasil Pengambilan Data Suhu Tubuh dan Detak Jantung
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Gambar 3 Pengambilan Data Suhu Tubuh dan Detak Jantung

Gambar 4 Hasil Pengambilan Data Suhu Tubuh dan Detak Jantung
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Gambar 5 Tampilan Pada Aplikasi Blynk
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Jember, & - ot -2019

(]
NIP. /96y 0 /0, PFy52006

-

3 i
C A

Gambar 8 Surat Pernyataan oleh PetUgés Medis


http://repository.unej.ac.id/
http://repository.unej.ac.id/

INFORMED CONSENT
(PERNYATAAN PERSETUJUAN IKUT PENELITIAN)

Yang bertanda tangan dibawah ini :

Nama ¢ Poter Agushio Enderons

Umur LT
Jenis Kelamin : (orewpuo

Pekerjaan ! Mahosisw o

Alamat " i Otn  Gondosari Vs Tomonsor:

Wolyhe k

Telah mendapat keterangan secara terinci dan jeias mengenai :

1. Penclitian yang berjudul *. Rrrvpes lonks, funry. oo, alof delehs;
2. Perlakuan yang akan diterapkan pada subyek 'i7o kresor den hpefler~io
3. Manfaat ikut sebagai subyek penelitian

4. Bahaya yang akan timbul '

5. Prosedur Penelitian

dan prosedur penelitian mendapat kesempatan mengajukan pertanyaan mengenai segala sesuatu
yang berhubungan dengan penclitian tersebut. Oleh karena itu saya bersedia/tidak bersedia®)
seczra sukarela untuk menjadi subyek penelitian d

keterpaksaan.

penuh kesadaran serta tanpa

Demikian pernyataan ini saya buat deng;

mya tanpa tek dari pihak manapun.

Jember, ,.\S..Jenver! ..2019

Penelit,

Gambar 9 Surat Persetujuan oleh Subjek

55


http://repository.unej.ac.id/
http://repository.unej.ac.id/

56

INFORMED CONSENT
(PERNYATAAN PERSETUJUAN JKUT PENELITIAN)

Yang bertanda tangan dibawah ini :
Nama i Sude wo,‘;n L
Umur LY

Jenis Kelamin  : forempoyn
Pekerjaan  : GTT

Alamat

" Baluns lor

_ Telah mendapat keterangan secara terinci dan jelas mengznai :

Penclitian yang berjudul “.(essreipen. ek £022, Shoyarl  olal deleky »
Perlakuan yang akan diterapkan pada subyek 1 petraten den hperternia,
Manfaat ikut sebagai subyck penelitian

Bahaya yang akan timbul i

5. Prosedur Penelitian

- NS

dan prosedur penelitian mendapat kesempatan mengajukan pertanyaan mengenai segala sesuatu
yang berhubungan dengan penelitian tersebut. Oleh karena itu saya bersedia/tidak bersedia®)
seccra sukarela untuk menjadi subyek penelitian dengan penuh kesadaran serta tanpa
keterpaksaan.

Demikian pernyataan ini saya buat deng; benarnya tanpa tel dari pihak

Jember, ,.'¥... Jorvar...2019 -

! 7

Gambar 10 Surat Persetujuan oleh Subjek


http://repository.unej.ac.id/
http://repository.unej.ac.id/

TITAY 00 W TUTRBVPATEN JEMBRR

PLMERIN tAY RABUPALEY JEMuE S
RSD dr. SOEBAND] @

v Sovhaad N TN Kby T ——

LEMBAR PENGAWASAN PENELITIAN
Peneliti Utama S0 Rk, Nedda
Nama Subjek P Sk Wogink
Tanggal Lahir
Jenis Kelamin t Qrempuos
Alamat 3 Q\*'vr’ Loc
Unit/Tempat penelitian Dol lnterna,
N
'S denvor, Xoso Pertti B nalolileon Pergecekon guby bk dow dadek ot /
1 fead (o.0g WR | dergon henl slho 35,007C 4o dekok junhry PgBfM T
2
3
a
S
6
7
8.
9.
| 10. —

Gambar 11 Lembar Pengawasan oleh Petugas Medis

57

O L N T AR S,


http://repository.unej.ac.id/
http://repository.unej.ac.id/

PEMERINTAH KABUPATEN JEMBLR
RSD dr. SOEBANDI
Jits sl Scxtunds N 124 bembr

©

58

LEMBAR PEMBERIAN INFORMASI & PERSETUJUAN PENELITIAN

Peneliti Utama

D fotten Ard,

Pemberi Informasi

P M Gl Mo

Penerima Informasl

: e ‘70!‘10 Codrior

"!:Tj}yb‘ﬂl‘ HI A TS ﬁajq,ho Cadrton:
Tanggal Lahir $
lenis Kelamin : Perempuon
Alamat ¢ Dn Gendosor: s Bwonsori Wolthoa
No, Jenls Informasi Isi Informasi Tanda (V)
Proses Pemberian Informed | fioses fenterior ingermad coasen’ salelote nendopol ko irgorsay
1 Consent /persetujuan yorg Jelus olel ge~beri infornosi dom menyebuyui Jirdo bew sadis e
penelitian (Oleh Petugas dargon nelobokan fenordo lorgoren 1efermed conyen’!
Rumah Sakit) |
Pererapon logike ity sebogor olot delets: hpotemio dow .
£ Sydul pene“"an h.peclecmio becdotorbem  Subv MVL clon delok )onluf! e '
. Meneopkon logiko fv137 oot delekyi o hubuk don |
3 Tujuan pe"ehuan Jﬂ::.mjwf\k..:surkk uﬂt"t‘;" Fpotrete dor l-?fmkn».‘o v :
VYodo (Nl\’o.-b.'g,m doto | Srsec the J-ll‘(r“-cv- o bekak, ?
4 | cara dan prosedur penelitian b sor e piviony ditelokken i qry ot v ‘
Ou’a— odensg alp).in. nemmberd motyorokal bhorsayo )
5 | Manfaat penelitian rossorobo! ovon dolon rerdstely din: Wipotecmsor den pperieraion v i
Resiko dan kemungkinan/ Morgkin Yepd: rote pred foda jori posien okiba} sergqurcken !
6 | potensi Ketidaknyamanan  [S<n1er Latole lomo Y= :’
Alternatif yang menolong | et wergobur o kb percoboon serhe dopat rarghnhlo. 3 !
7 subjek penelitian Petcchoon ofable ditesa ~rebdion bokoyo dogi cbjek ;
Informasi tentang B Pergunduren dirs deri preses prrel K., Hdok werpengorub; !
penolakan/ Pengunduran ol Kekslen roneli silet i
8 dari proses Penelitian tidak L l
* | mempengaruhi akses 1
terhadap pelayanan Rumah t
Sakit (
9. | Lain-Lain i

Dengan Inl menyatakan bahwa saya telah menerangkan hal - hal diatas secara benar,
Jujur dan memberikan kesempatan untuk bertanya dan atau berdiskusi

Tanda Tal

/aqr?ugasx |

c\‘_,
N Btk .

Dengan Inl menyatakan bahwa saya telah menerima informasi sebagaimana diatas,
saya berl tanda (v) di kolom kanannya, dan telah memahami serta saya menyetujui /

menolak untuk mengikuti penelitian

Gambar 12 Lembar Pemberian Informasi dan Persetujuan Penelitian

Tanda Tangan Subjek
Penelitian/Wali

J LT LT T T arenenany


http://repository.unej.ac.id/
http://repository.unej.ac.id/

59

T . —
. »

* PEMERINTAH KABUPATEN JEMBER b
~ RSD dr. SOEBANDI e

T ke Sowteamdi Ny 124 Jember - homawe-co

LEMBAR PEMBERIAN INFORMASI| & PERSETUJUAN PENELITIAN
Peneliti Utama P M orban Arde
Pemberi Informasi

M, Tolee Ande

Penerima Informasl I 1S Weqiol
Nama Subjek PSS wWegel
Tanggal Lahir
Jenis Kelamin P Porenpye,
Al :
amat . g,,!...-., lof
No. Jenis Informasl Isl Informasi Tanda (v)
Proses Pemberian Informed | %osoy Perhacto~ fapocmed conend selelol werdopotbon wmpornoy
1 g:::::lta {::(;rlse':t:’jutan Yorg felog clot. porber! (rGoraesi dom atryeburui Hedolen pedis »
eh Petugas derger neluhoben Prodo lorgonom & +
i by gorm nelu o o rq0 riecmad Comven
5 Sokiipenaktien Pecropor loyiko fuary whegoy olotdefehs! Ripeter ~2e d o v

beparler nitn bardaterknn sUbhbol dew delok jotuy
Parspopke- (egtho taly ahoge glob Jatehs, hrpetr modoe
bpleerio bridetorben tubo hubol de dilet o dury e

Porgo- bller doto, sercer tdo dilabohhon peode le Frok poytes

3 Tujuan penelitian

* Cora dan prossssi Eapait) dev gemor defok )a—-lurq dilefohhee 40 sperg qori fesien G
foegon odvave olod in: rrarborte porvorgho! bhusurnye

# e peniial Mosyorobof uwvor doluw papdolky din hipoWrrte de hiper lecmre b

6 Resiko dan kemungkinan/ Murghen beodi roso peya) Ade Jeri obthal meggure fene i
Potensi Ketidaknyamanan terior  lable lono
Alternatif yang menolong [Pl ~-gobvr webhe pecohoo tule degol mrglekko

4 subjek penelitian Pucchoon Opshle dirose rerinblbo. boleyo bog; sobjeh 1
Informasi tentang Porgurduroms ditl dori proses pualitron hdol rampergovuth:
Penolakan/ Pengunduran diri| ole; telodop oloyoron romek sobi)

8 dari proses Penelitian tidak \é

* | mempengaruhi akses
terhadap pelayanan Rumah
Sakit

9. Lain-Lain

Dengan ini menyatakan bahwa saya telah menerangkan hal — hal diatas secara benar,
Jujur dan memberikan kesempatan untuk bertanya dan atau berdiskus|

Tanda Tangan Peneliti

‘ nn Inl menyatakan bahwa saya telah menerima informasl sebagaimana diatas, | Tanda Tangan Snbj.eltr ;
a beri tanda (V) di kolom kanannya, dan telah memahami serta saya menyetujui / ; He

v

k mengikuti penelitian

]

3 e &

-

Gambar 13 Lembar Pemberian Informasi dan Persetujuan Penelitian


http://repository.unej.ac.id/
http://repository.unej.ac.id/

60

C. Listing Program

#include <Fuzzy.h>

#include <LiquidCrystal I2C.h>

// set the LCD number of columns and rows

int lcdColumns = 16;

int lcdRows = 2;

String hasil;

// set LCD address, number of columns and rows
LiquidCrystal I2C lcd(0x27, lcdColumns, lcdRows);
#define BLYNK PRINT Serial

#include <WiFi.h>

#include <WiFiClient.h>

#include <BlynkSimpleEsp32.h>

char auth[] = "DiNfWSztt8nY6Vnons9d9W F7mPI%hpn";

// Your WiFi credentials.

// Set password to "" for open networks.
char ssid[] = "OPPO A9 2020";
char pass[] = "00000000";

WidgetLCD blynk lcd(V3);

int UpperThreshold = 518;
int LowerThreshold = 490;
int reading = 0;

float BPM = 0.0;

bool IgnoreReading = false;

bool FirstPulseDetected = false;

unsigned long FirstPulseTime = O0;
unsigned long SecondPulseTime = 0;
unsigned long Pulselnterval = 0;

const unsigned long delayTime 0;
const unsigned long delayTime2 = 5000;

const unsigned long baudRate = 115200;
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unsigned long previousMillis = 0;

unsigned long previousMillis2 = 0;

// Include the libraries we need
#include <OneWire.h>

#include <DallasTemperature.h>

// Data wire is plugged into port 2 on the Arduino
#define ONE WIRE BUS 4

OneWire oneWire (ONE WIRE BUS);

DallasTemperature sensors (&oneWire) ;

// Fuzzy

Fuzzy *fuzzy = new Fuzzy();

// FuzzyInput

FuzzySet *lambat = new FuzzySet (0, 0, 50, 60);
FuzzySet *biasa = new FuzzySet (50, 60, 100, 110);

FuzzySet *cepat = new FuzzySet (100, 110, 200, 200);

// FuzzyInput

FuzzySet *sangatdingin = new FuzzySet (20, 20, 28, 29);
FuzzySet *dingin = new FuzzySet (28, 29, 32, 33);
FuzzySet *agakdingin = new FuzzySet (32, 33, 35, 36);
FuzzySet *sedang = new FuzzySet (35, 36, 37, 38);
FuzzySet *agakpanas = new FuzzySet (37, 37.5, 38.5, 39);
FuzzySet *panas = new FuzzySet (38, 39, 40, 41);
FuzzySet *sangatpanas = new FuzzySet (40, 41, 50, 50);

// FuzzyOutput

FuzzySet *hipotermiaberat = new FuzzySet (0, 0, 14.2, 17.7);

FuzzySet *hipotermiasedang = new FuzzySet(14.2, 17.7, 28.4,
31.9);

FuzzySet *hipotermiaringan new FuzzySet(28.4, 31.9, 42.¢,
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46.1);

FuzzySet *normal = new FuzzySet(42.6, 46.1,
FuzzySet *subfebris = new FuzzySet(56.8, 59.3,

FuzzySet *febris = new FuzzySet (71, 74.5,

FuzzySet *hipertermia = new FuzzySet (85.2,

float suhusekarang;

void setup () {
led.init () ;
// turn on LCD backlight
lcd.backlight () ;

Serial.begin(115200) ;
analogReadResolution (10) ;
sensors.begin () ;

Blynk.begin (auth, ssid, pass);

FuzzyInput *BPM = new FuzzyInput(l);
BPM->addFuzzySet (lambat) ;
BPM->addFuzzySet (biasa) ;
BPM->addFuzzySet (cepat) ;
fuzzy->addFuzzyInput (BPM) ;

// FuzzyInput

FuzzyInput *suhu = new FuzzylInput(2);
suhu->addFuzzySet (sangatdingin) ;
suhu->addFuzzySet (dingin) ;
suhu->addFuzzySet (agakdingin) ;
suhu->addFuzzySet (sedang) ;
suhu->addFuzzySet (agakpanas) ;
suhu->addFuzzySet (panas) ;
suhu->addFuzzySet (sangatpanas) ;

fuzzy->addFuzzyInput (suhu) ;

85.2,
88.7,

56.8,

88.7);
100,
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59.3);
71, 4.

5);

100) ;
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// FuzzyOutput

FuzzyOutput *risk = new FuzzyOutput(l);
risk->addFuzzySet (hipotermiaberat) ;
risk->addFuzzySet (hipotermiasedang) ;
risk->addFuzzySet (hipotermiaringan) ;
risk->addFuzzySet (normal) ;
risk->addFuzzySet (subfebris);
risk->addFuzzySet (febris) ;
risk->addFuzzySet (hipertermia) ;

fuzzy->addFuzzyOutput (risk) ;

// Building FuzzyRule

FuzzyRuleAntecedent *BPMlambatAndsuhusangatdingin =
FuzzyRuleAntecedent () ;

BPMlambatAndsuhusangatdingin->joinWithAND (lambat,
sangatdingin) ;

FuzzyRuleAntecedent *ifBPMlambatAndsuhusangatdingin
FuzzyRuleAntecedent () ;

ifBPMlambatAndsuhusangatdingin->joinWithAND (lambat,

sangatdingin) ;

FuzzyRuleConsequent *thenRishipotermiaberat = new
FuzzyRuleConsequent () ;

thenRishipotermiaberat->addOutput (hipotermiaberat) ;

FuzzyRule *fuzzyRulel = new FuzzyRule (1,
ifBPMlambatAndsuhusangatdingin,
thenRishipotermiaberat) ;

fuzzy->addFuzzyRule (fuzzyRulel) ;

// Building FuzzyRule
FuzzyRuleAntecedent *BPMlambatAndsuhudingin = new

FuzzyRuleAntecedent () ;

63
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BPMlambatAndsuhudingin->joinWithAND (lambat, dingin);
FuzzyRuleAntecedent *ifBPMlambatAndsuhudingin = new
FuzzyRuleAntecedent () ;
ifBPMlambatAndsuhudingin->joinWithAND (lambat, dingin);
FuzzyRuleAntecedent *BPMlambatAndsuhuagakdingin = new
FuzzyRuleAntecedent () ;
BPMlambatAndsuhuagakdingin->joinWithAND (lambat, agakdingin);
FuzzyRuleAntecedent *ifBPMlambatAndsuhuagakdingin = new
FuzzyRuleAntecedent () ;
ifBPMlambatAndsuhuagakdingin->joinWithAND (lambat,

agakdingin) ;

FuzzyRuleConsequent *thenRishipotermiasedang = new
FuzzyRuleConsequent () ;

thenRishipotermiasedang->addOutput (hipotermiasedang) ;

FuzzyRule *fuzzyRule2 = new FuzzyRule (2,
ifBPMlambatAndsuhudingin, thenRishipotermiasedang);
fuzzy->addFuzzyRule (fuzzyRule2) ;

FuzzyRule *fuzzyRule3 = new FuzzyRule (3,
ifBPMlambatAndsuhuagakdingin, thenRishipotermiasedang) ;

fuzzy->addFuzzyRule (fuzzyRule3) ;

// Building FuzzyRule

FuzzyRuleAntecedent *BPMbiasaAndsuhuagakdingin = new
FuzzyRuleAntecedent () ;

BPMbiasaAndsuhuagakdingin->joinWithAND (biasa, agakdingin);

FuzzyRuleAntecedent *ifBPMbiasaAndsuhuagakdingin = new
FuzzyRuleAntecedent () ;

ifBPMbiasaAndsuhuagakdingin->joinWithAND (biasa, agakdingin);

FuzzyRuleAntecedent *BPMcepatAndsuhuagakdingin = new
FuzzyRuleAntecedent () ;

BPMcepatAndsuhuagakdingin->joinWithAND (cepat, agakdingin);
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FuzzyRuleAntecedent *ifBPMcepatAndsuhuagakdingin = new
FuzzyRuleAntecedent () ;
ifBPMcepatAndsuhuagakdingin->joinWithAND (cepat, agakdingin);

FuzzyRuleConsequent *thenRishipotermiaringan = new
FuzzyRuleConsequent () ;

thenRishipotermiaringan->addOutput (hipotermiaringan) ;

FuzzyRule *fuzzyRuled4 = new FuzzyRule (4,
ifBPMbiasaAndsuhuagakdingin, thenRishipotermiaringan);

fuzzy->addFuzzyRule (fuzzyRuled) ;

FuzzyRule *fuzzyRuleb = new FuzzyRule (5,
ifBPMcepatAndsuhuagakdingin, thenRishipotermiaringan);

fuzzy->addFuzzyRule (fuzzyRuleb) ;

// Building FuzzyRule
FuzzyRuleAntecedent *BPMlambatAndsuhusedang = new
FuzzyRuleAntecedent () ;
BPMlambatAndsuhusedang->joinWithAND (lambat, sedang);
FuzzyRuleAntecedent *ifBPMlambatAndsuhusedang = new
FuzzyRuleAntecedent () ;
ifBPMlambatAndsuhusedang->joinWithAND (lambat, sedang);
FuzzyRuleAntecedent *BPMbiasaAndsuhusedang = new
FuzzyRuleAntecedent () ;
BPMbiasaAndsuhusedang->joinWithAND (biasa, sedang);
FuzzyRuleAntecedent *ifBPMbiasaAndsuhusedang = new
FuzzyRuleAntecedent () ;
ifBPMbiasaAndsuhusedang->joinWithAND (biasa, sedang);

FuzzyRuleAntecedent *BPMcepatAndsuhusedang = new
FuzzyRuleAntecedent () ;
BPMcepatAndsuhusedang->joinWithAND (cepat, sedang);

FuzzyRuleAntecedent *ifBPMcepatAndsuhusedang = new
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FuzzyRuleAntecedent () ;
ifBPMcepatAndsuhusedang->joinWithAND (cepat, sedang);

FuzzyRuleAntecedent *BPMlambatAndsuhuagakpanas = new
FuzzyRuleAntecedent () ;

BPMlambatAndsuhuagakpanas->joinWithAND (lambat, agakpanas);

FuzzyRuleAntecedent *ifBPMlambatAndsuhuagakpanas = new
FuzzyRuleAntecedent () ;

ifBPMlambatAndsuhuagakpanas->joinWithAND (lambat, agakpanas);

FuzzyRuleConsequent *thenRisnormal = new
FuzzyRuleConsequent () ;

thenRisnormal->addOutput (normal) ;

FuzzyRule *fuzzyRule6 = new FuzzyRule (6,
ifBPMlambatAndsuhusedang, thenRisnormal) ;

fuzzy->addFuzzyRule (fuzzyRuleb) ;

FuzzyRule *fuzzyRule’7 = new FuzzyRule (7,
ifBPMbiasaAndsuhusedang, thenRisnormal);

fuzzy->addFuzzyRule (fuzzyRule7) ;

FuzzyRule *fuzzyRule8 = new FuzzyRule (8,
ifBPMcepatAndsuhusedang, thenRisnormal) ;

fuzzy->addFuzzyRule (fuzzyRule8) ;

FuzzyRule *fuzzyRule9 = new FuzzyRule (9,
ifBPMlambatAndsuhuagakpanas, thenRisnormal) ;

fuzzy->addFuzzyRule (fuzzyRule9) ;

// Building FuzzyRule

FuzzyRuleAntecedent *BPMbiasaAndsuhuagakpanas = new
FuzzyRuleAntecedent () ;

BPMbiasaAndsuhuagakpanas->joinWithAND (biasa, agakpanas);

FuzzyRuleAntecedent *ifBPMbiasaAndsuhuagakpanas = new
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FuzzyRuleAntecedent () ;
ifBPMbiasaAndsuhuagakpanas->joinWithAND (biasa, agakpanas):;
FuzzyRuleAntecedent *BPMcepatAndsuhuagakpanas = new

FuzzyRuleAntecedent () ;
BPMcepatAndsuhuagakpanas->joinWithAND (cepat, agakpanas);
FuzzyRuleAntecedent *ifBPMcepatAndsuhuagakpanas = new

FuzzyRuleAntecedent () ;
ifBPMcepatAndsuhuagakpanas->joinWithAND (cepat, agakpanas);
FuzzyRuleConsequent *thenRissubfebris = new

FuzzyRuleConsequent () ;

thenRissubfebris->addOutput (subfebris);

FuzzyRule *fuzzyRulelO = new FuzzyRule (10,
ifBPMbiasaAndsuhuagakpanas, thenRissubfebris);

fuzzy->addFuzzyRule (fuzzyRulelO) ;

FuzzyRule *fuzzyRulell = new FuzzyRule(ll,
ifBPMcepatAndsuhuagakpanas, thenRissubfebris);
fuzzy->addFuzzyRule (fuzzyRulell) ;

// Building FuzzyRule

FuzzyRuleAntecedent *BPMbiasaAndsuhupanas = new
FuzzyRuleAntecedent () ;

BPMbiasaAndsuhupanas->joinWithAND (biasa, panas);

FuzzyRuleAntecedent *ifBPMbiasaAndsuhupanas = new
FuzzyRuleAntecedent () ;

ifBPMbiasaAndsuhupanas->joinWithAND (biasa, panas);

FuzzyRuleAntecedent *BPMcepatAndsuhupanas = new
FuzzyRuleAntecedent () ;

BPMcepatAndsuhupanas->joinWithAND (cepat, panas);

FuzzyRuleAntecedent *ifBPMcepatAndsuhupanas = new
FuzzyRuleAntecedent () ;

ifBPMcepatAndsuhupanas->joinWithAND (cepat, panas);
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FuzzyRuleConsequent *thenRisfebris = new
FuzzyRuleConsequent () ;

thenRisfebris->addOutput (febris) ;

FuzzyRule *fuzzyRulel2 = new FuzzyRule(l2,
ifBPMbiasaAndsuhupanas, thenRisfebris);

fuzzy->addFuzzyRule (fuzzyRulel?) ;

FuzzyRule *fuzzyRulel3 = new FuzzyRule (13,
1ifBPMcepatAndsuhupanas, thenRisfebris);
fuzzy->addFuzzyRule (fuzzyRulel3) ;

// Building FuzzyRule

FuzzyRuleAntecedent *BPMcepatAndsuhusangatpanas = new
FuzzyRuleAntecedent () ;

BPMcepatAndsuhusangatpanas->joinWithAND (cepat, sangatpanas);

FuzzyRuleAntecedent *ifBPMcepatAndsuhusangatpanas = new
FuzzyRuleAntecedent () ;

ifBPMcepatAndsuhusangatpanas->joinWithAND (cepat,

sangatpanas) ;

FuzzyRuleConsequent *thenRishipertermia = new
FuzzyRuleConsequent () ;

thenRishipertermia->addOutput (hipertermia) ;

FuzzyRule *fuzzyRuleld4 = new FuzzyRule (14,
ifBPMcepatAndsuhusangatpanas, thenRishipertermia);

fuzzy->addFuzzyRule (fuzzyRuleld) ;

}

void loop () {
// Get current time

unsigned long currentMillis = millis{();


http://repository.unej.ac.id/
http://repository.unej.ac.id/

69

// First event
if (myTimerl (delayTime, currentMillis) == 1) {

reading = analogRead (34);

// Heart beat leading edge detected.
if (reading > UpperThreshold && IgnoreReading == false) {
if (FirstPulseDetected == false) {
FirstPulseTime = millis{();
FirstPulseDetected = true;

}

else(

SecondPulseTime = millis () ;

PulselInterval = SecondPulseTime - FirstPulseTime;
FirstPulseTime = SecondPulseTime;

}

IgnoreReading = true;

suhusekarang = ambilsuhu();
//lcd.clear () ;
}

// Heart beat trailing edge detected.

if (reading < LowerThreshold && IgnoreReading == true) {
IgnoreReading = false;

}

// Calculate Beats Per Minute.

BPM = (1.0/PulselInterval) * 60.0 * 1000;

// Second event

if (myTimer2 (delayTime2, currentMillis) == 1) {
int inputl = BPM;

float input2 = (l.172*suhusekarang - 4.0513);

Serial.println ("\n\n\nEntrance: ");
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Serial.print ("\t\t\tBPM: ");
Serial.print (inputl);
Serial.print (", dan suhu: ");

Serial.println (input?2);

fuzzy->setInput(l, inputl);
fuzzy->setInput (2, input2);

fuzzy->fuzzify();

Serial.println (" Input: ");
Serial.print ("\tBPM: lambat-> ");
Serial.print (lambat->getPertinence());
Serial.print (", biasa-> ");
Serial.print (biasa->getPertinence());
Serial.print (", cepat-> ");

Serial.println(cepat->getPertinence());

Serial.print ("\tsuhu: sangatdingin-> ");
Serial.print (sangatdingin->getPertinence())
Serial.print (", dingin-> ");

Serial.print (dingin->getPertinence());
Serial.print (", agakdingin-> ");
Serial.print (agakdingin->getPertinence());
Serial.print (", sedang-> ");

Serial.print (sedang->getPertinence());
Serial.print (", agakpanas-> ");
Serial.print (agakpanas->getPertinence())
Serial.print (", panas-> ");

Serial.print (panas->getPertinence());
Serial.print (", sangatpanas-> ");

Serial.println(sangatpanas->getPertinence());
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float outputl = fuzzy->defuzzify(1l);

Serial.println("Output: ");
Serial.print ("\thasil: hipotermiaberat-> ");

Serial.print (hipotermiaberat->getPertinence());

Serial.print (", hipotermiasedang-> ");
Serial.print (hipotermiasedang->getPertinence());
Serial.print (", hipotermiaringan-> ");
Serial.print (hipotermiaringan->getPertinence())
Serial.print (", normal-> ");

Serial.print (normal->getPertinence());

Serial.print (", subfebris-> ");

Serial.print (subfebris->getPertinence());

Serial.print (", febris-> ");

Serial.print (febris->getPertinence());
Serial.print (", hipertemia-> ");
Serial.println(hipertermia->getPertinence());

Serial.println("Result: ");
Serial.print ("\t\t\thasil: ");
Serial.println (outputl) ;
Serial.flush{();

if (inputl < 100)

{

lcd.setCursor (0, 0);
// print message
lcd.print ("BPM:") ;
lcd.print (inputl) ;
led.print (" ")
}

else if (inputl > 99) {
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lcd.setCursor (0, 0);

lcd.print ("BPM:") ;
lcd.print (inputl) ;

}

lcd.setCursor (9, 0);
// print message
led.print ("t:");

lcd.print (input?2) ;

lcd.setCursor (0, 1);

if (outputl == 0.0) {

hasil =

else if (outputl <= 14.2) {

)

hasil = "hipotermia berat";

}

else 1f (outputl <= 18.4) {

hasil = "hipotermiasedang";

}
else if (outputl <= 42.6)

{

hasil = "hipotermiaringan";

else if (outputl <= 57.8)

hasil =" normal

else if (outputl <= 71.0)
hasil =" subfebris

}

{

{

4

14

else if (outputl <= 85.2) {

hasil =" febris

}

14

else if (outputl <= 100) {

hasil = " Thipertermia

4
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}
lcd.print (hasil);

blynk lcd.print (0, 0, "hasil");

blynk lcd.print (0, 1, hasil);
Blynk.virtualWrite (VO, inputl);
Blynk.virtualWrite (V1, input2);

}

}

// First event timer

int myTimerl (long delayTime, long currentMillis) {

if (currentMillis - previousMillis >=
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delayTime) {previousMillis = currentMillis;return 1;}
else{return 0;}
}
// Second event timer
int myTimer2 (long delayTime2, long currentMillis) {
if (currentMillis - previousMillis2 >=
delayTime?2) {previousMillis2 = currentMillis;return 1;}

else{return 0;}

float ambilsuhu()
{
sensors.requestTemperatures () ;
float suhu = sensors.getTempCByIndex (0) ;

return suhu;
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