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Perkembangan teknologi Internet of Things (IoT) telah membuka peluang besar
dalam pengembangan sistem monitoring kesehatan pasien secara real-time dengan
integrasi sensor tanda vital. Penelitian ini bertujuan untuk mengembangkan sebuah
sistem monitoring dan pendukung keputusan kondisi kesehatan pasien yang
menggabungkan sensor tanda vital berbasis IoT dengan metode C4.5 sebagai
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KATA KUNCI algoritma pengambilan keputusan. Sistem ini dirancang untuk mengumpulkan data

vital seperti detak jantung, tekanan darah, dan suhu tubuh secara otomatis melalui
Internet of Things sensor yang terhubung ke mikrokontroler ESP32. Data yang diperoleh kemudian
Monitoring Kesehatan diproses menggunakan metode C4.5 untuk memberikan rekomendasi kondisi
Algoritma C4.5 kesehatan pasien secara akurat dan cepat. Metodologi penelitian meliputi tahap

perancangan sistem, pengembangan perangkat keras dan perangkat lunak,
implementasi, serta pengujian secara bertahap. Pengujian dilakukan dengan
menjalankan program pada perangkat keras yang telah disiapkan, melakukan
interaksi pengguna melalui tombol input, dan menampilkan hasil pengukuran serta
analisis pada layar LCD. Hasil pengujian menunjukkan bahwa sistem mampu
beroperasi dengan stabil, memberikan data tanda vital secara real-time, dan
menghasilkan keputusan yang sesuai dengan kondisi kesehatan pasien. Sistem ini
E-mail: lizazzhra2 1(@gmail.com juga memiliki antarmuka yang mudah digunakan sehingga memudahkan pengguna
dalam melakukan monitoring dan pengambilan keputusan. Implementasi sistem
menggunakan perangkat keras seperti ESP32, sensor MAX30102 untuk detak
jantung dan oksigen darah, sensor MLX90614 untuk suhu tubuh, tensimeter untuk
tekanan darah, push button sebagai input pengguna, dan LCD sebagai media
tampilan. Perangkat lunak dikembangkan menggunakan lingkungan pemrograman
yang mendukung integrasi loT dan algoritma C4.5. Komunikasi data antara sensor
dan mikrokontroler menggunakan port serial dan I12C yang dipilih karena
keandalannya dalam transfer data secara real-time. Kesimpulan dari penelitian ini
adalah sistem monitoring dan pendukung keputusan berbasis IoT dengan metode
C4.5 yang dikembangkan dapat memberikan solusi efektif dalam memantau kondisi
kesehatan pasien secara akurat dan efisien. Sistem ini diharapkan dapat menjadi
referensi bagi pengembangan teknologi kesehatan berbasis IoT di masa depan dan
memberikan manfaat nyata dalam dunia medis, khususnya dalam pemantauan pasien
secara jarak jauh dan pengambilan keputusan klinis yang cepat dan tepat.

Sensor Tanda Vital
Sistem Pendukung Keputusan
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PENDAHULUAN

Kesehatan merupakan aspek fundamental dalam kehidupan manusia, mencakup kesejahteraan fisik, mental, dan sosial.
Organisasi Kesehatan Dunia (WHO) mendefinisikan kesehatan sebagai keadaan sejahtera yang tidak hanya terbatas pada
ketiadaan penyakit, tetapi juga keseimbangan dalam berbagai aspek kehidupan (World Health Organization, 2023).
Kesehatan yang baik dapat meningkatkan produktivitas dan daya tahan tubuh terhadap penyakit (Adar BakhshBaloch,
2017). Indikator utama kesehatan yang baik mencakup fungsi optimal dari organ-organ vital, termasuk jantung yang
sehat, tekanan darah yang stabil, dan suhu tubuh yang berada dalam rentang normal (Benjamin et al., 2018). Pemeliharaan
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kesehatan yang optimal memerlukan pemantauan kondisi organ vital, terutama sistem kardiovaskular yang memiliki
peran penting dalam mendukung kehidupan dan kelangsungan fungsi tubuh (Virani et al., 2021). Data kesehatan yang
tepat dan terintegrasi menjadi kunci dalam pengambilan keputusan klinis yang efektif dan tepat dalam pengelolaan
kesehatan masyarakat.

Jantung merupakan organ utama dalam sistem kardiovaskular yang bertanggung jawab untuk memompa darah ke seluruh
tubuh, mendistribusikan oksigen serta nutrisi yang diperlukan oleh sel dan jaringan (Llyod-Jones et al., 2018). Denyut
jantung normal berkisar antara 60 hingga 100 denyut per menit (bpm) pada orang dewasa (Almaadawy et al., 2024).
Abnormalitas seperti bradikardia (denyut jantung di bawah normal <60bpm) dan takikardia (denyut jantung di atas normal
>100bpm) dapat menjadi indikasi adanya gangguan kesehatan yang memerlukan perhatian medis segera (Wong & Jaafar,
2021). Penyakit jantung koroner (PJK) merupakan salah satu penyebab utama kematian di dunia dan terus meningkat
seiring dengan perubahan gaya hidup masyarakat modern (Khera et al., 2017). Oleh karena itu, deteksi dini dan
pencegahan penyakit jantung sangatlah penting untuk mengurangi angka morbiditas dan mortalitas. Faktor risiko penyakit
jantung meliputi gaya hidup tidak sehat (merokok, kurang olahraga, diet tidak sehat), genetika, hipertensi, dan diabetes
(Roth et al., 2020). Modifikasi faktor risiko ini merupakan strategi kunci dalam pencegahan penyakit jantung. Pendekatan
yang komprehensif, yang melibatkan perubahan gaya hidup dan pengobatan medis, diperlukan untuk mengelola penyakit
jantung secara efektif.

Selain jantung, Suhu tubuh juga merupakan salah satu tanda vital penting, yang mencerminkan keseimbangan antara
produksi dan pelepasan panas tubuh, dan deviasi dari rentang normal dapat mengindikasikan adanya infeksi atau
gangguan metabolisme (Anatomy, n.d., 2019). Suhu tubuh manusia normal berkisar antara 36,5°C hingga 37,5°C (Guyton
& Hall, 2016). Perubahan suhu tubuh dapat menjadi tanda adanya infeksi atau gangguan kesehatan lainnya, seperti demam
yang seringkali merupakan respons imun tubuh terhadap infeksi bakteri atau virus (Pickering et al., 2018). Sebaliknya,
hipotermia dapat terjadi akibat paparan suhu dingin ekstrem atau gangguan pada sistem pengaturan suhu tubuh
((Mauliddiyah, 2021).

Meskipun pemeriksaan tanda vital secara langsung di fasilitas medis telah menjadi standar, metode ini memiliki
keterbatasan, seperti akses terbatas di daerah terpencil dan kurangnya pemantauan berkelanjutan (Roth et al., 2020). Data
kesehatan yang diperoleh dari pemeriksaan konvensional seringkali bersifat statis dan tidak memungkinkan deteksi dini
perubahan kondisi pasien secara real-time (Selvaraju et al., 2022). Hal ini berkontribusi pada keterlambatan dalam
diagnosis serta penanganan penyakit, yang dapat meningkatkan risiko komplikasi serius (Vos et al., 2019).

Perkembangan teknologi informasi dan komunikasi (TIK) telah membawa kemajuan signifikan dalam sistem pemantauan
kesehatan, baik secara manual maupun otomatis. Dengan adanya teknologi berbasis Internet of Things (IoT), pemantauan
tanda vital dapat dilakukan secara real-time dengan sensor yang mampu mengukur denyut jantung, suhu tubuh, dan
tekanan darah secara bersamaan (Gandomi & Haider, 2015). IoT memungkinkan pengumpulan data kesehatan secara
otomatis dan kontinu, sehingga tenaga medis dapat melakukan intervensi lebih cepat dan akurat (Wu et al., 2023).
Menurut laporan WHO (2018), penerapan teknologi IoT dalam layanan kesehatan dapat meningkatkan efisiensi
pelayanan hingga 30% dan memperluas akses terhadap layanan kesehatan digital.

Untuk meningkatkan akurasi dalam diagnosis, diperlukan sistem pendukung keputusan yang dapat mengolah data tanda
vital secara efektif. Salah satu algoritma yang banyak digunakan dalam analisis data medis adalah algoritma C4.5, yang
mampu membangun pohon keputusan berdasarkan data pasien (Chauhan & Chauhan, 2019). Algoritma C4.5 dipilih
sebagai metode pengambilan keputusan dalam sistem ini karena kemampuannya yang unggul dalam membangun pohon
keputusan berdasarkan data numerik dan kategorikal (Quinlan, 1993). Algoritma ini mampu menangani data yang tidak
lengkap dan menghasilkan model yang mudah dipahami oleh tenaga medis, sehingga sangat cocok untuk aplikasi di
bidang kesehatan (Chauhan & Chauhan, 2013). Dengan menggunakan algoritma C4.5, sistem tidak hanya mampu
memantau tanda vital secara otomatis, tetapi juga memberikan rekomendasi kondisi kesehatan pasien yang dapat
membantu tenaga medis dalam pengambilan keputusan klinis secara cepat dan tepat (Lee et al., 2018). Algoritma ini juga
memiliki keunggulan dalam menangani atribut dengan nilai kontinu dan menghasilkan aturan klasifikasi yang mudah
dipahami oleh tenaga medis (Rahman et al., 2019). Integrasi algoritma C4.5 dengan teknologi IoT memungkinkan
pengembangan sistem yang tidak hanya memantau tanda-tanda vital secara otomatis, tetapi juga memberikan
rekomendasi tindakan medis berdasarkan analisis data yang cepat dan akurat (Lee et al., 2018). Dalam sistem berbasis
IoT untuk pemantauan kesehatan, algoritma ini dapat digunakan untuk mengolah data sensor seperti denyut jantung,
tekanan darah, dan suhu tubuh secara real-time. Dengan demikian, sistem ini dapat mendukung pengambilan keputusan
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klinis yang lebih efektif dan efisien, serta membantu tenaga medis dalam memberikan perawatan yang optimal kepada
pasien.

TINJAUAN PUSTAKA

Internet of Things

Internet of Things (IoT) adalah sebuah paradigma yang memungkinkan berbagai perangkat fisik untuk saling
berkomunikasi melalui jaringan internet, memungkinkan pengumpulan dan pertukaran data secara otomatis tanpa
intervensi manusia (Pradhan & Bhattacharyya, 2023). Dalam dunia kesehatan, IoT banyak digunakan untuk memantau
kondisi pasien secara real-time, meningkatkan efisiensi sistem perawatan kesehatan, serta mengurangi biaya operasional
melalui otomatisasi pemantauan pasien (Zaman, 2024). Menurut Naresh et al. (2020), IoT dalam bidang kesehatan
memanfaatkan teknologi seperti sensor nirkabel, cloud computing, dan kecerdasan buatan (AI) untuk memberikan
layanan kesehatan yang lebih baik (Radwan et al., 2021). IoT memungkinkan pengukuran berbagai tanda vital pasien
seperti tekanan darah, suhu tubuh, dan detak jantung secara langsung dan otomatis (Abd Al-Razzaq, 2024). Selain itu,
perkembangan IoT juga telah mengarah pada penggunaan teknologi wearable, seperti jam tangan pintar dan perangkat
medis lainnya yang dapat mengumpulkan data pasien secara terus-menerus (Bhattacharya, 2024).

Metode C4.5 dalam Pendukung Keputusan

Metode C4.5 merupakan salah satu algoritma yang banyak digunakan dalam pengambilan keputusan berbasis data.
Algoritma ini merupakan pengembangan dari algoritma ID3 dan dirancang untuk menghasilkan pohon keputusan yang
dapat menggambarkan hubungan antara variabel input dan output. Dalam penelitian ini, metode C4.5 akan diterapkan
untuk menganalisis data tanda vital yang diperoleh dari sensor IoT dan memberikan rekomendasi keputusan bagi tenaga
medis. Salah satu keunggulan utama dari metode C4.5 adalah kemampuannya dalam menangani data yang hilang serta
variabel kategorikal, yang sangat relevan dalam konteks kesehatan, di mana data yang dikumpulkan sering kali tidak
lengkap. C4.5 dapat menghasilkan model yang akurat dengan tingkat kesalahan yang rendah, menjadikannya pilihan yang
baik untuk aplikasi di bidang kesehatan. Dalam praktiknya, metode C4.5 akan memproses data tanda vital pasien untuk
mengklasifikasikan kondisi kesehatan mereka ke dalam kategori tertentu, seperti "sehat", "perlu perhatian", atau "darurat"
(Quinlan, 1993). Sebuah penelitian oleh M. S. K. Rahman et al. (2021) menunjukkan bahwa penerapan metode C4.5
dalam analisis data kesehatan dapat meningkatkan akurasi diagnosis hingga 85%, yang menunjukkan efektivitas algoritma
ini dalam mendukung pengambilan keputusan medis. Selain itu, pohon keputusan yang dihasilkan oleh C4.5 mudah
dipahami oleh tenaga medis, sehingga memudahkan mereka dalam membuat keputusan. Namun, meskipun C4.5 memiliki
banyak keunggulan, terdapat beberapa kelemahan yang perlu diperhatikan. Salah satunya adalah kecenderungan
algoritma ini untuk menghasilkan pohon keputusan yang terlalu besar, yang dapat menyebabkan overfitting. Oleh karena
itu, penting untuk melakukan pemangkasan pada pohon keputusan yang dihasilkan agar model tetap dapat digeneralisasi
dan tidak hanya cocok untuk data pelatihan.

Integrasi Sensor Tanda Vital

Integrasi sensor tanda vital dalam sistem pemantauan kesehatan berbasis Internet of Things (IoT) merupakan elemen
penting yang mendukung pengumpulan data kesehatan secara real-time. Sensor ini dirancang untuk mengukur berbagai
parameter fisiologis, seperti detak jantung, tekanan darah, suhu tubuh, dan kadar oksigen dalam darah. Menurut data dari
World Health Organization (WHO), pemantauan tanda vital secara terus-menerus dapat membantu dalam mendeteksi
kondisi kritis yang memerlukan intervensi segera (WHO, 2021). Sensor tanda vital yang digunakan dalam sistem ini
umumnya dilengkapi dengan teknologi nirkabel, seperti Bluetooth atau Wi-Fi, yang memungkinkan data dikirimkan
secara langsung ke perangkat penerima, seperti smartphone atau komputer. Selain itu, integrasi sensor juga
memungkinkan pengumpulan data yang lebih akurat dan konsisten. Sebagai contoh, sensor detak jantung dapat
memberikan pembacaan yang lebih tepat dibandingkan dengan metode manual, yang sering kali dipengaruhi oleh faktor
manusia. Penggunaan sensor dalam pemantauan kesehatan dapat mengurangi kesalahan pengukuran hingga 40%, yang
sangat penting dalam diagnosis dan perawatan pasien (Smith et al., 2020).
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METODOLOGI

Struktur Data yang Digunakan

Diagram Entity-Relationship (E-R) digunakan untuk mendeskripsikan hubungan antara entitas dalam basis data. Dalam
kasus ini, ERD digunakan untuk memodelkan data terkait sistem manajemen kesehatan yang berisi informasi tentang
pasien, pengukuran tanda vital mereka, dan rekomendasi tindakan berdasarkan analisis data. ERD ini memiliki 3 entitas
utama, yaitu Pasien, Pengukuran, dan Rekomendasi. Setiap entitas memiliki atribut-atribut yang berfungsi sebagai kolom
dalam tabel basis data. Berikut gambar ERD dari Sistem Monitoring dan Pendukung Keputusan Kondisi Kesehatan Pasien
Menggunakan Integrasi Sensor Tanda Vital Berbasis IoT Dengan Metode C4.5:

Paslen Rekomendasl
PK | ID Pasien PK | 1D Rekomendasi
Nama ID Pengukuran
Usia Kategori Kondisi
Jenis Kelamin Rekomendasi Tindakan
Pengukuran

PK | ID Pengukuran

FK | ID Pasien
Waktu Pengukuran
Tekanan Darah

Detak Jantung

Suhu Tubuh

Gambar 1. Diagram ERD

Flowchart Sistem

Flowchart ini dirancang untuk menggambarkan alur proses yang lebih kompleks dan terperinci, memastikan setiap
langkah dalam pengolahan data dijelaskan dengan jelas. Flowchart ini juga menggambarkan sistem pemantauan kesehatan
yang berbasis data sensor, menggunakan algoritma canggih untuk mendiagnosis kondisi pasien secara real-time. Dengan
mengintegrasikan analisis berbasis algoritma C4.5. Sistem ini tidak hanya mendeteksi kondisi kesehatan, tetapi juga
memberikan rekomendasi yang tepat dan berbasis data kepada tenaga medis. Berikut adalah visualisasi flowchart dari
proses Sistem Monitoring dan Pendukung Keputusan Kondisi Kesehatan Pasien dengan Integrasi Sensor Tanda Vital
Berbasis [oT menggunakan Metode C4.5:
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Inisialisasi Sistem

!

Pemagangan Sensor Tanda Vital

l

Pengumpulan Data Sensor

Preprocessing Data

Validasi Data
Jika Tidak Bisa Klasifikasikan

T

Al

| Masukkan Data ke Basis Data |

!

E Anallsis Data Dengan Algoritma C4.5 ‘
I

| Prediksi Penyakit Berdasarkan Klasifikasi

STINAY

Pemberian Saran Perawatan Awal

Pemberitahuan Ke Tenaga Medis

Selesal

Gambar 2. Flowchart Sistem
Tahapan alur proses adalah sebagai berikut :

1. Mulai ; Sistem dimulai dengan proses inisialisasi, di mana perangkat dan komponen pendukung disiapkan untuk
menjalankan fungsi-fungsinya.
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2. [Inisialisasi Sistem ; Pada tahap ini, sistem akan mempersiapkan seluruh perangkat lunak dan perangkat keras untuk
bekerja. Langkah ini melibatkan, Pengaturan parameter awal pada perangkat, dan Memastikan bahwa perangkat
keras seperti sensor vital sudah terhubung dengan sistem pusat.

3. Pemasangan Sensor Tanda Vital pada Pasien ; Sensor dipasang pada pasien untuk mengumpulkan data tanda-tanda
vital, seperti suhu tubuh, tekanan darah, detak jantung, dan tingkat hidrasi. Sensor ini harus dipasang di lokasi tubuh
yang sesuai untuk memastikan pengukuran akurat.

4. Pengumpulan Data Sensor ; Setelah sensor terpasang, data vital mulai dikumpulkan secara real-time. Data ini
meliputi, Tekanan darah (sistolik dan diastolik), Frekuensi denyut jantung(bpm), dan Suhu tubuh pasien.

5. Preprocessing Data ; Data yang diterima dari sensor tidak langsung digunakan. Data tersebut perlu melalui proses
preprocessing, yang mencakup, Pembersihan data (Menghilangkan noise atau data yang tidak valid), dan
Normalisasi data (Menstandarkan data agar semua berada dalam rentang tertentu).

6. Validasi Data ; Setelah preprocessing, sistem memeriksa validitas data. Jika data valid, proses dilanjutkan ke tahap
berikutnya. Sebaliknya, Jika data tidak valid, sistem akan menampilkan notifikasi kesalahan dan meminta
pengumpulan ulang data.

7. Masukkan Data ke Basis Data ; Data yang telah tervalidasi dimasukkan ke dalam basis data untuk disimpan. Basis
data ini digunakan sebagai repositori informasi yang dapat diakses untuk analisis mendalam atau di masa depan.

8. Analisis Data Menggunakan Algoritma C4.5 ; Data yang disimpan di basis data kemudian dianalisis menggunakan
algoritma C4.5, sebuah algoritma yang umum digunakan untuk membangun pohon keputusan. Langkah ini meliputi,
Mengidentifikasi atribut utama dari dataset, dan Pembangunan pohon keputusan berdasarkan aturan klasifikasi.

9. Prediksi Penyakit Berdasarkan Klasifikasi ; Berdasarkan hasil analisis, sistem melakukan klasifikasi terhadap
kondisi pasien. Jika tekanan darah, detak jantung, dan suhu tubuh pasien memenuhi kriteria tertentu, maka pasien
dapat dikategorikan dalam salah satu kondisi berikut :

e Demam (TD: 140/90 mmHg, DJ > 100 bpm, ST > 38°C)

e Hipertensi (TD > 140/90 mmHg, DJ > 100 bpm, ST 37-38°C)

e Sehat (TD: 120/80 mmHg, DJ 60-100 bpm, ST 36-37°C)

e Hipotensi (TD: < 100/70 mmHg, DJ < 60 bpm, ST 36-37°C)

e Bradikardia (TD: 90/60 mmHg, DJ < 60 bpm, ST 36-37°C)

e Takikardia (TD: 110/70 mmHg, DJ > 100 bpm, ST 37-38°C)

e Heat Exhaustion (TD: 170/100 mmHg, DJ > 100 bpm, ST > 38°C)
Jika kondisi pasien tidak masuk dalam kategori di atas, sistem akan memberikan notifikasi bahwa data tidak dapat
diklasifikasikan dan meminta pengambilan data ulang.

10. Pemberian Saran Perawatan Awal ; Berdasarkan diagnosa yang dihasilkan, sistem memberikan saran perawatan
awal. Contohnya, Jika pasien didiagnosa dehidrasi, sistem menyarankan pemberian cairan elektrolit. Kemudian, Jika
pasien mengalami hipotensi, sistem mungkin menyarankan posisi tubuh tertentu untuk meningkatkan aliran darah.

11. Pemberitahuan ke Tenaga Medis ; Langkah terakhir adalah pemberitahuan kepada tenaga medis. Informasi
mengenai kondisi pasien dikirim secara langsung ke perangkat yang terhubung, seperti aplikasi atau layar monitor
medis. Langkah ini bertujuan untuk memungkinkan respons cepat.

12. Proses Selesai ; Setelah semua langkah di atas selesai, sistem menyatakan proses telah selesai. Namun, pemantauan
terus dilakukan secara periodik untuk mengupdate kondisi pasien.

Perancangan Sistem

Perancangan sistem dalam penelitian ini bertujuan untuk membangun Sistem Monitoring dan Pendukung Keputusan
Kondisi Kesehatan Pasien yang berbasis Internet of Things (IoT) dengan metode klasifikasi C4.5. Sistem ini dirancang
agar dapat mengumpulkan, menganalisis, dan mengklasifikasikan tanda vital pasien secara real-time, serta memberikan
rekomendasi kesehatan berdasarkan hasil klasifikasi. Sistem ini terdiri dari perangkat keras dan perangkat lunak yang
bekerja secara terintegrasi. Perangkat keras terdiri dari sensor tanda vital seperti MAX30102 (detak jantung dan oksigen
darah), MLX90614 (suhu tubuh), dan tensimeter digital (tekanan darah). Sementara itu, perangkat lunak terdiri dari sistem
pemrosesan data berbasis ESP32, basis data MySQL, serta algoritma C4.5 yang digunakan untuk klasifikasi kondisi
kesehatan. Berikut tampilan kerangka circuit untuk Perancangan Sistem Monitoring dan Pendukung Keputusan Kondisi
Kesehatan Pasien Menggunakan Integrasi Sensor Tanda Vital Berbasis [oT Dengan Metode C4.5 :
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Gambar 3. Kerangka Circuit

HASIL DAN PEMBAHASAN

Hasil Rancangan Alat

Sistem yang dirancang dalam penelitian ini merupakan sebuah alat monitoring kesehatan pasien berbasis Internet of
Things (IoT) yang mampu membaca tanda vital tubuh secara otomatis, menyimpan, dan menganalisisnya menggunakan
algoritma C4.5 untuk membantu pengambilan keputusan klinis. Adapun alat ini dirancang sebagai sistem terintegrasi
antara perangkat keras dan perangkat lunak.

Gambar 4. Alat Ukur Tanda Vital

Desain Fisik dan Arsitektur Sistem
Prototype alat disusun dalam bentuk portable box yang memuat semua komponen utama, dengan konfigurasi sebagai berikut :
e  ESP32 sebagai mikrokontroler utama yang mengolah seluruh data dari sensor. Modul ini dihubungkan langsung ke laptop
menggunakan kabel USB Type-C sebagai sumber daya sekaligus media pemrograman.
e  Sensor MAX30102 untuk membaca detak jantung
e  Sensor MLX90614 untuk mengukur suhu tubuh secara non-kontak.
e  Tensimeter digital yang dimodifikasi untuk mentransmisikan data tekanan darah melalui koneksi serial.
e  LCD 20x4 untuk menampilkan hasil analisis data sensor dan klasifikasi pasien.
e  Push Button untuk memicu proses pembacaan ulang dan eksekusi algoritma C4.5.

Penggunaan kabel USB Type-C dari laptop ke ESP32 memudahkan pengembangan karena berfungsi ganda yaitu, sebagai sumber daya
(power supply 5V DC) saat alat digunakan dan sebagai jalur komunikasi data ketika mengunggah program atau debugging
menggunakan Arduino IDE. Alat ini tidak memerlukan baterai tambahan karena laptop sudah mampu memasok daya yang cukup saat
pengujian dan pengoperasian.
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Gambar 5. Prototype Alat Monitoring Tanda Vital Berbasis [oT

Pengujian Mikrokontroler ESP32

ESP32 sebagai pusat kendali utama diuji dengan cara menghubungkannya ke laptop menggunakan kabel USB Type-C. Mikrokontroler
ini berhasil menjalankan tugas sebagai pengelola komunikasi data dari sensor-sensor, menjalankan algoritma klasifikasi C4.5, serta
menampilkan dan mengirim hasil ke website. Hasil menunjukkan bahwa ESP32 dapat :

e  Menyambung ke jaringan WiFi dengan stabil dalam hitungan detik.

e  Menangani proses input-output sensor tanpa jeda atau lag.

e  Memproses logika klasifikasi dengan cepat dan efisien.

OR THD UTTAD
ect to lJiFi-a

di

Gambar 6. Pengujian Mikrokontroler ESP32

Pengujian Sensor MAX30102

Sensor MAX30102 digunakan untuk mendeteksi detak jantung pasien. Pengujian dilakukan dengan cara meletakkan
jari di atas permukaan sensor. Sensor mampu memberikan pembacaan dalam waktu singkat dengan nilai yang
konsisten. Meskipun tidak dibandingkan langsung dengan alat medis karena keterbatasan penelitian, hasil pembacaan
menunjukkan kestabilan dan berada dalam rentang normal detak jantung manusia. Sensor juga tidak mengalami error
atau kehilangan sinyal selama pengujian berlangsung.

Gambar 7. Pengujian MAX30102
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Pengujian Sensor MLX90614

Sensor suhu tubuh non-kontak ini diuji dengan cara telapak tangan diarahkan ke sensor dari jarak sekitar 3—5 cm. Hasil
pengujian menunjukkan bahwa sensor memberikan pembacaan suhu yang masuk akal dan berada dalam kisaran suhu
tubuh normal. Sensor merespons dengan sangat cepat (kurang dari 1 detik), dan pembacaan tidak terpengaruh oleh suhu
lingkungan sekitar secara signifikan, sesuai dengan literatur tentang karakteristik sensor MLX90614.

maand

..;i‘

o8 4'\ r'{
Gambar 8. Pengujian MLX90614 Pada Kondisi Suhu Tubuh Normal, Dingin, dan Panas

Tensimeter Digital Pergelangan Tangan

Tensimeter digunakan untuk membaca tekanan darah pasien. Pengujian dilakukan dengan mengenakan alat di pergelangan tangan dan
menekan tombol START. Setelah £10-15 detik, tensimeter menampilkan hasil tekanan darah, yang kemudian dibaca oleh sistem
melalui jalur komunikasi data. Hasil pembacaan ditangkap secara otomatis oleh mikrokontroler dan diproses untuk menghasilkan
klasifikasi. Tensimeter bekerja sesuai dengan fungsinya dan memberikan data tekanan darah yang realistik berdasarkan skenario
simulative.

Gambar 9. Tensimeter Digital Pergelangan Tangan
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Pengujian LCD
LCD digunakan sebagai media tampilan utama dari seluruh hasil pengukuran dan klasifikasi kondisi pasien. Pengujian dilakukan untuk
memastikan bahwa semua informasi dapat ditampilkan secara utuh dan mudah dibaca oleh pengguna. Hasil menunjukkan bahwa :
e LCD dapat menampilkan empat baris informasi secara berurutan, mencakup detak jantung, suhu tubuh, tekanan darah, serta hasil
diagnosa pasien.
e  Proses update data berlangsung cepat, dengan teks berganti secara otomatis setelah sensor selesai membaca.Tampilan berjalan
stabil tanpa mengalami flicker atau kesalahan tampilan.

Gambar 10. Pengujian LCD

Push button yang sebelumnya direncanakan untuk memicu ulang proses klasifikasi tidak difungsikan dalam implementasi akhir. Sistem
dirancang agar bekerja secara otomatis penuh, tanpa membutuhkan input dari tombol apa pun. Berdasarkan hasil uji, seluruh perangkat
keras yang digunakan dalam sistem monitoring kondisi kesehatan pasien ini bekerja secara optimal dan stabil. Seluruh proses dilakukan
secara otomatis, mulai dari pembacaan sensor hingga klasifikasi, tanpa memerlukan interaksi tombol dari pengguna.

e  Komunikasi antara sensor dan mikrokontroler berjalan lancer

e  Tampilan informasi pada LCD responsif dan terbaca dengan jelas

e  Sistem telah sesuai dengan prinsip kerja real-time monitoring otomatis berbasis [oT

Data Hasil Pengukuran Tanda Vital Pasien dan Diagnosa Sistem Menggunakan Integrasi Sensor

Pengujian sistem dilakukan terhadap 30 pasien dari Klinik UMSU, yang terdiri dari kalangan dosen, mahasiswa, dan
masyarakat umum. Setiap pasien diuji menggunakan alat yang telah dikembangkan, di mana seluruh parameter vital
(detak jantung, suhu tubuh, dan tekanan darah) diukur secara simultan dalam satu sesi pengukuran. Sistem dirancang agar
pengukuran dilakukan secara otomatis dan real-time setelah perangkat terhubung ke laptop melalui kabel USB Type-C
dan koneksi WiFi aktif. Pasien meletakkan jari di atas sensor MAX30102 untuk mengukur detak jantung, sementara suhu
tubuh diukur secara non-kontak menggunakan sensor MLX90614. Pengukuran tekanan darah dilakukan melalui
tensimeter digital pergelangan tangan yang diaktifkan oleh pasien sendiri. Setelah ketiga parameter diperoleh, sistem
menjalankan algoritma C4.5 untuk menentukan hasil klasifikasi kondisi pasien. Hasil tersebut ditampilkan pada LCD dan
dikirim ke server web. Tabel berikut menunjukkan hasil pengukuran dan diagnosa dari sistem.

Tabel 1. Data Hasil Pengukuran

Kode Pasien Tekanan_Sistolik Tekanan Diastolik  Detak Jantung Suhu_Tubuh Diagnosa
(mmHg) (mmHg) (bpm) (C)

PAO0O1 143 65 68 37 Hipertensi
PA002 120 90 93 37.2 Normal
PA003 128 59 92 37.1 Normal
PA004 117 81 58 373 Bradikardia
PAO0O5 126 79 60 37.1 Normal
PA006 92 82 57 36.9 Bradikardia
PA0O07 121 85 100 36.5 Takikardia
PA0OS 110 89 79 35 Normal
PA009 139 80 77 36.6 Normal
PAO10 131 64 84 36.3 Normal
PAOI1 115 93 66 36.4 Normal
PAO12 109 74 75 35.8 Normal
PAO13 105 87 63 373 Normal
PAO14 128 77 85 35.7 Normal
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PAO15 109 86 66 37.1 Normal
PAO16 145 79 82 36.7 Hipertensi
PAO17 104 75 90 37.1 Normal
PAO18 110 87 76 37.3 Normal
PAO19 104 57 87 38 Demam
PA020 98 76 63 37.6 Demam
PA021 125 79 63 37.4 Normal
PA022 107 82 80 37.7 Demam
PA023 137 74 75 36.8 Normal
PA024 120 62 61 36.9 Normal
PA025 91 82 72 36.5 Normal
PA026 107 68 92 37 Normal
PA027 119 85 69 37.5 Demam
PA028 138 82 78 36.8 Normal
PA029 111 79 73 36.8 Normal
PA030 114 93 80 36.4 Normal

Berdasarkan Tabel 1. sistem berhasil mengukur dan mengklasifikasikan kondisi 30 pasien berdasarkan parameter vital
yang diperoleh secara otomatis melalui sensor yang terintegrasi.
Tekanan Darah (Sistolik & Diastolik)

Tekanan (mmHg)
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—
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60
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Gambar 11. Grafik Tekanan Darah

Grafik ini menunjukkan perbandingan tekanan sistolik (garis merah) dan diastolik (garis biru) untuk tiap pasien.
Terlihat bahwa sebagian besar pasien memiliki tekanan sistolik antara 110—130 mmHg dan diastolik antara 70-90
mmHg, yang masih tergolong normal.
Dua pasien (PA001 dan PA016) menunjukkan tekanan sistolik di atas 140 mmHg, masuk kategori hipertensi.
Perbedaan antara sistolik dan diastolik (pulse pressure) cukup besar pada beberapa pasien, yang bisa menunjukkan
risiko penyakit jantung jika disertai gejala.

a)

b)
¢)
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Gambar 12. Grafik Detak Jantung
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Grafik batang ini memperlihatkan detak jantung tiap pasien dalam satuan bpm (denyut per menit).

a) Pasien dengan nilai sekitar 60-90 bpm menunjukkan detak jantung yang sehat.
b) PAO006 dan PA004 memiliki detak <60 bpm, tergolong bradikardia (lambat).

c¢) PAO007 mencatat nilai tepat 100 bpm, batas atas detak jantung normal — didiagnosis sebagai takikardia.
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Gambar 13. Grafik Suhu Tubuh

Grafik ini menunjukkan fluktuasi suhu tubuh dari masing-masing pasien.

a)
b)
ringan.
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tergolong darurat.
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Suhu tubuh sebagian besar berkisar antara 36,4°C hingga 37,2°C.
Beberapa pasien seperti PA019, PA020, PA022, dan PA027 menunjukkan suhu >37,3°C, masuk kategori demam

Distribusi Diagnosa

Dua pasien menunjukkan suhu <36°C (PA008 dan PA012), yang dapat menandakan hipotermia ringan, meski belum

Demam
Hipertens
Bradikardia

Jenis Diagnosa

Gambar 14. Grafik Distribusi Diagnosa

Grafik batang ini merangkum jumlah pasien untuk setiap jenis diagnosa.

a)

sehat.
b)
©)

yang layak dipantau, terutama bila disertai keluhan.

182 Liza Azzahra Zein

1a

Takikard

Mayoritas pasien (lebih dari separuh) dikategorikan Normal, artinya semua parameter vital mereka dalam rentang

“Demam” menjadi kondisi kedua terbanyak, mencerminkan gangguan ringan yang bisa terkait infeksi.
Kasus Hipertensi, Bradikardia, dan Takikardia muncul namun hanya sedikit. Menunjukkan variasi kardiovaskular
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KESIMPULAN DAN SARAN

Berdasarkan hasil penelitian dan pengembangan sistem yang telah dilakukan, maka dapat ditarik beberapa kesimpulan
sebagai berikut : Telah berhasil dirancang dan diimplementasikan sebuah sistem monitoring dan pendeteksi kondisi
kesehatan pasien berbasis Internet of Things (IoT) yang mengintegrasikan beberapa sensor tanda vital ke dalam satu alat.
Sistem ini mampu mengukur tekanan darah (sistolik dan diastolik), detak jantung (bpm), dan suhu tubuh (°C) secara
otomatis melalui sensor-sensor yang terhubung ke mikrokontroler ESP32. Data hasil pengukuran dari alat dikirim secara
nirkabel (Wi-Fi) ke server lokal dan ditampilkan secara real-time pada website monitoring. Website ini menampilkan
data dalam bentuk tabel riwayat dan grafik statistik, serta menyediakan fungsi pendukung seperti pencarian data, detail
data pasien, dan penghapusan entri. Dengan demikian, sistem ini mendukung proses pemantauan kondisi pasien secara
efisien dan tanpa intervensi manual. Implementasi algoritma C4.5 dalam sistem ini berhasil melakukan diagnosa secara
otomatis terhadap kondisi pasien berdasarkan parameter tekanan darah, detak jantung, dan suhu tubuh. Hasil klasifikasi
dapat berupa kategori seperti Normal, Hipertensi, Bradikardia, Takikardia, Demam, dan gabungan kondisi tersebut.
Algoritma C4.5 terbukti dapat bekerja dengan baik dalam menghasilkan keputusan berdasarkan data yang masuk. Uji
coba sistem menggunakan 30 data sampel pasien menunjukkan bahwa sistem berjalan stabil, respon cepat, dan
menghasilkan diagnosa yang relevan berdasarkan kondisi vital yang terbaca. Hal ini menunjukkan bahwa sistem yang
dibangun dapat digunakan sebagai alat bantu monitoring medis yang potensial, terutama untuk lingkungan klinik,
puskesmas, atau tempat rawat inap dengan kebutuhan pengawasan berkelanjutan. Dari sisi teknis, sistem berhasil
menunjukkan penerapan nyata dari konsep IoT (Internet of Things) dalam bidang kesehatan, dengan integrasi antara
perangkat keras (hardware), pengolahan data (data processing), dan tampilan antarmuka pengguna (user interface)
berbasis web. Sistem ini juga mendemonstrasikan bagaimana teknologi dapat digunakan untuk mendukung keputusan
medis secara cepat dan akurat.
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