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ABSTRAK

Dalam upaya untuk meningkatkan aksebilitas dan akurasi pemantauan
kesehatan paru-paru, kami mengembangkan sebuah alat spirometri dengan
memanfaatkan sensor jarak VL53LOX dan teknologi Internet of Things (1oT)
berbasis ESP 32. Spirometri merupakan metode standar dalam mengukur
kapasitas dan fungsi paru-paru, yang mempunyai peranan penting untuk
mendiagnosis dan pemantauan pada penyakit pernapasan. Sensor VL53L0X yang
menggunakan teknologi Time of-Flight (ToF), untuk mengukur kecepatakan
aliran udara saat pengguna menghirup napas ke dalam perangkat. Data yang
diperoleh dari sensor ini kemudian dikirim secara real-time ke modul ESP 32,
yang berfungsi sebagai pengolah data dan perangkat komunikasi nirkabel.
Dengan memanfaatkan konektivitas 10T, data dan status kesehatan paru-paru
dapat dipantau melalui aplikasi mobile atau web, dan memungkinkan pemantauan
dari jarak jauh. Sistem ini dirancang untuk memberikan hasil pengukuran yang
akurat dan dapat diandalkan dengan antarmuka pengguna yang intuitif.
Implementasi teknologi 10T juga memungkinkan penyimpanan data secara cloud
untuk analisis lebih lanjut, terutama bagi pasien dengan status kondisi paru-paru
kurang atau tidak sehat. Hasil pengujian menunjukan bahwa alat ini mampu
memberikan pengukuran yang konsisten dengan metode spirometri konvensional,
namun dengan keuntungan tambahan berupa portabilitas dan aksesibilitas data
yang lebih baik. Penggunaan pada sensor VL53L0X dan ESP 32 dalam aplikasi
medis menunjukkan potensi besar dalam pengembangan perangkat kesehatan

yang inovatif dan terjangkau.

Kata Kunci: Spirometri, Sensor jarak VLX5LO0X, loT, ESP 32



ABSTRACT

In an effort to enhance the accessibility and accuracy of lung health
monitoring, we have developed a spirometry device utilizing the VL53L0X
distance sensor and Internet of Things (IoT) technology based on the ESP 32.
Spirometry is a standard method for measuring lung capacity and function,
playing a crucial role in the diagnosis and monitoring of respiratory diseases. The
VL53LOX sensor, which uses Time-of-Flight (ToF) technology, measures the air
flow rate as the user inhales into the device. The data obtained from this sensor is
then sent in real-time to the ESP 32 module, which functions as a data processor
and wireless communication device. By leveraging IoT connectivity, lung health
data and status can be monitored through a mobile or web application, enabling
remote monitoring. This system is designed to provide accurate and reliable
measurement results with an intuitive user interface. The implementation of loT
technology also allows for cloud data storage for further analysis, particularly for
patients with poor or unhealthy lung conditions. Test results indicate that this
device is capable of providing measurements consistent with conventional
spirometry methods, with the added benefits of better portability and data
accessibility. The use of the VL53L0X sensor and ESP 32 in medical applications
shows significant potential in the development of innovative and affordable health

devices.

Keywords: Spirometry, VL53L0X distance sensor, 10T, ESP 32
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BAB |
PENDAHULUAN

3.1 Latar Belakang

Salah satu bagian tubuh yang krusial adalah paru-paru manusia, yang
terletak di dalam rongga dada dan dilindungi oleh tulang rusuk. Paru-paru terdiri
dari bagian kanan dan kiri, dan perannya yang paling penting adalah untuk
memfasilitasi prosespernapasan. Mereka berperan dalam pertukaran gas, di mana
oksigen dari udara dihirup dan diserap oleh darah melalui hemoglobin, sementara
karbon dioksida yang terbentuk dalam tubuh dikeluarkan kembali ke udara. [1]

Manusia mengambil napas untuk menerima oksigen (O2), tetapi tidak
semua udara yang dihirup dapat digunakan oleh tubuh karena mengandung
berbagai zat kimia berbahaya, seperti karbon monoksida (CO), asap rokok, radon,
0zon(0O3), nitrogen dioksida (NO2), asbes, dan formaldehida. Spirometer adalah
salah satu pemeriksaan yang menilai fungsi mekanik paru, alat ini juga dapat
mendiagnosis dan memantau berbagai kondisi pernapasan, seperti asma, penyakit
paru obstruktif kronik (PPOK), dan fibrosis paru. Penggunaan spirometer juga
dapat membantu dokter memahami seberapa efektif paru-paru pasien bekerja. [2]

Pemeriksaan fungsi paru dapat dihasilkan dari tes spirometri sederhana
melibatkan pengukuran volume dan kapasitas vital paru-paru normal. Metode ini
menggunakan peralatan ringkas untuk menilai fungsi paru-paru. Hasil
pengukuran volume paru yang tidak normal dapat mengindikasikan adanya
kelainan dasar dalam fungsi paru, seperti obstruksi, restriksi, atau kombinasi dari
keduanya. Faktor penyebab paru-paru bisa seperti itu ialah dengan kebiasaan
merokok, sering mengirup polusi udara yang ada di sekitar lingkungan dan
tempat kerja, riwayat infeksi saluran napas, jenis kelamin, dan ras.[3]

Pengukuran kapasitas vital paru-paru dengan insentif spirometri melalui
hisapan pasien pada corong spirometri lalu mengalirkan udara inhalasi dari pasien
ke alat. Respirometer ini mempunyai tiga tabung, dan masing-masing dari tabung
memiliki kadar aliran inspirasi, yaitu tabung pertama dengan bola merah memiliki

volume sebesar 600cc, tabung kedua 900cc dengan bola warna kuning dan tabung



ketiga memiliki volume sebesar 1200cc dengan bola warna biru. Bola diberi
warna dengan tujuan agar saat pemeriksaan terjadi visualisasi yang jelas pada saat
pasien melakukan inhalasi.

Pemeriksaan spirometer ini sangat mahal bagi separuh masyarakat, untuk
mengetahui seberapa besar atau kecil nilai kapasitas vital pada paru-paru yang
ditampung oleh seseorang sesungguhnya suatu hal yang sangat penting, apakah
mereka memiliki paru-paru dalam keadaan sehat atau tidak. [2]

Gagasan ini mendorong penulis untuk mengembangkan sebuah alat
dengan spirometer sebagai komponen utama guna mengukur kapasitas volume
udara pada paru-paru manusia. Pengujian ini membutuhkan tinggi badan, berat
badan, jenis kelamin, dan usia pasen. Evaluasi ini penting untuk menilai fungsi
saluran napas dan volume udara yang dapat ditampung dalam paru-paru

seseorang, sehingga dapat menilai kesehatan paru-paru.

3.2 Rumusan Masalah

Berikut rumusan masalah yang dapat diangkat pada proyek akhir ini adalah

sebagai berikut.

1. Bagaimana membuat sistem dapat mengetahui berapa nilai volume paru-
paru yang dihisap melalui corong spirometri?

2. Seberapa efektif dan akurat penggunaan spirometri sebagai pengukuran
volume paru-paru dan dari hal tersebut, apakah pengecekan pada
spirometri dapat menyatakan paru-paru dalam keadaan sehat atau tidak?

3. Bagaimana mengintegrasikan sensor jarak ke dalam spirometri dan

sistem untuk mendeteksi berapa volume yang dihisap pasien?



3.3 Batasan Masalah

Batasan masalah dibuat dengan maksud dan tujuan dari penelitian terfokus

dengan fungsi dan tujuannya sebagai berikut :

1. Membuat alat ukur kesehatan paru-paru pada proyek akhir ini
menggunakan spirometri sebagai komponen utama.

2. Sensor jarak akan membaca kondisi volume kapasitas paru-paru dan
menentukan paru-paru dalam keadaan sehat atau tidak.

3. Sistem dapat mengirim nilai akhir kapasitas paru dari spirometri ke LCD
dan ESP 32

3.4 Tujuan

Tujuan dari pembuatan Alat Ukur Kesehatan Paru-Paru dengan Spirometri ini

adalah :

1. Mengoptimalkan kemampuan alat ukur kesehatan paru-paru
menggunakan spirometri untuk mendapatkan data yang akurat dan
konsisten.

2. Mampu membaca volume pada setiap tabung spirometri dan
menampilkan status paru-paru dalam keadaan sehat atau tidak.

3. Memprogram sistem pada sensor jarak agar dapat membaca berapa

volume setiap tabung yang di hisap pasien melalui corong spirometri.



BAB |1
DASAR TEORI

2.1 Paru-Paru Manusia

Paru-paru adalah organ vital yang sangat penting bagi manusia, berfungsi
sebagai pusat utama pertukaran gas atau respirasi. Dan salah satu fungsi utama
dari paru-paru ialah melakukan pertukaran gas antara dan dengan karbon dioksida.
Proses pertukaran gas ini terjadi melalui sistem labirin di alveoli paru-paru
melalui sistem kapiler.[4] Paru-paru memiliki peran kursian dalam sistem
peredaran darah dengan menyediakan oksigen yang bertekanan tinggi. Oksigen ini
kemudian mengalir masuk ke dalam darah dan terikat dengan hemoglobin di
dalam sel darah merah. Darah mengandung tekanan tinggi yang menyebabkan
karbon dioksida keluar. Paru-paru terletak di dalam rongga dada, di sisi Kiri dan
kanan manusia. Paru-paru terbagi menjadi dua bagian utama: paru kanan dan paru
Kiri. Paru kanan terdiri dari tiga bagian dan disebut lobus: lobus superior, lobus
tengah, dan lobus inferior. Di sisi lain, paru kiri mempunyai dua lobus: lobus
superior dan lobus inferior. Untuk bentuknya paru kiri lebih kecil dibandingkan
paru kanan, dikarenakan harus berbagi ruang dengan jantung. Paru-paru
dilindungi oleh tulang rusuk yang membentuk sangkar rusuk agar dapat

memberikan perlindungan terhadap benturan dan cedera. [1]

Gambar 2. 1 Paru-Paru Manusia

( Sumber : Quipper Blog)



2.2 Sistem Pernapasan Manusia

Sistem pernapasan manusia atau biasa disebut dengan respirasi merupakan
sekelompok organ dan struktur yang bekerja sama untuk mengambil oksigen dari
udara dan mengeluargan karbondioksida dari dalam tubuh. Sistem ini terdiri dari
beberapa bagian utama yang dimana masing-masing memiliki fungsi spesifik
dalam proses pernapasan. Dan berikut penjelasan dari bagian atau organ dalam

sistem pernapasan manusia. [5]

1. Rongga Hidung
Hidung biasanya merupakan organ pertama yang menerima udara luar.
Terdapat kelenjar keringat dan minyak pada rongga hidung yang berselaput.
Selanjutnya, selaput lendir akan melembabkan atau menghangatkan setiap udara
yang masuk ke rongga hidung setelah disaring oleh rambut-rambut kecil yang
disebut silia. Selain itu, tugas selaput lendir lainnya adalah menjebak benda asing

yang masuk ke sistem pernapasan. [6]

2. Faring atau Tenggorokan
Kotak suara, atau laring, terhubung ke rongga hidung dan mulut melalui
tabung yang disebut faring. Faring merupakan organ pertama yang menerima
udara dari rongga hidung. Saluran pernapasan dan saluran pencernaan merupakan
dua saluran cabang faring, dan terletak di belakang. Tugas utama faring adalah
bertindak sebagai pintu masuk dan keluar udara. Pita suara untuk menghasilkan
suara juga terletak di tenggorokan. Pita suara akan bergetar dan mengeluarkan

suara saat udara masuk.

3. Trakea atau Batang Tenggorokan
Trakea adalah saluran udara berlapis cincin tulang rawan yang
menjaganya agar tidak roboh. Trakea terletak di depan kerongkongan dan
bertanggung jawab untuk mengarahkan udara dari laring ke bronkus. Ada dua
cabang trakea juga. Cabang yang berasal dari tenggorokan bercabang ke paru-paru

menjadi tabung kecil yang disebut bronkiolus. Vesikel paru-paru, juga dikenal



sebagai elveoli, adalah gelembung kecil yang ditemukan di bronkiolus. [5]

4. Laring atau Pangkal Tenggorokan
Organ pernapasan yang disebut laring memiliki bentuk seperti tabung
dan tulang rawan di sekelilingnya. Di dasar laring terdapat sepotong tulang rawan
yang disebut epiglotis. Tujuan utama laring adalah produksi suara serta
pemasukan dan pernafasan napas. Selain itu, laring menutup saluran pernapasan

saat makanan ditelan. [5]

5. Bronkus atau Cabang Batang Tenggorokan
Tujuan dari bronkus adalah untuk memungkinkan udara masuk dan
keluar dari paru-paru. Cabang kiri dan kanan membentuk dua bagian bronkus.
Kedua cabang ini memiliki cabang lebih lanjut yang mengarah ke paru-paru.
Alveoli kemudian merupakan cabang kecil yang masuk ke paru-paru. Darah
memasuki alveoli melalui kapiler darah, yang memungkinkan oksigen dan udara

masuk ke dalam darah. [5]

6. Pulmo atau Paru-Paru
Paru-paru merupakan organ utama dalam sistem pernapasan yang terdiri
dari dua bagian, yaitu bagian kiri dan kanan. Pada bagian kanan paru memiliki
tigas lobus, sedangkan pada bagian kiri paru hanya terdapat dua lobus saja. Paru-
paru diselimuti oleh selaput yang tipis. Di bagian dalam paru-paru terdapat cabang
dari bronkus, yaitu alveolus dan pembuluh darah. Dan paru-paru merupakan

tempat untuk melakukan pertukaran oksigen dan karbondioksida. [1]



Dalam proses pernapasan, manusia menggunakan dua mekanisme.
Mekanisme ini terbagi menjadi dua jenis, yaitu pernapasan dada dan pernapasan
perut. Berikut adalah penjelasan mengenai perbedaan antara kedua mekanisme

pernapasan tersebut.

1. Pernapasan Dada

Pernapasan dada disebabkan oleh gerakan otot-otot antar tulang rusuk. Saat
otot tulang rusuk menegang, tulang rusuk terangka, menyebabkan paru-paru
membesar dan kapasitas rongga dada meningkat akibat penurunan tekanan
internal. Tekanan udara di dalam paru-paru bertambah seiring dengan
berkembangnya paruparu. Tekanan udara di dalam paru-paru menurun relatif
terhadap atmosfer luar ketika paru-paru mengembang, yang menyebabkan udara
masuk ke paru-paru dari luar, sebuah proses yang disebut inspirasi. Sebaliknya,
tulang rusuk turun ketika otot-otot di antara tulang rusuk mengendur. Tekanan
udara dalam rongga dada meningkat saat rongga dada tersebut menyempit,
menyebabkan paru-paru berkontraksi. Ketika paru-paru mengempis, tekanan
udara di dalamnya menjadi lebih tinggi dibandingkan dengan tekanan atmosfer,

sehingga udara keluar, yang di kenal dengan ekspirasi. [7]

2. Pernapasan Perut

Diafragma bergerak, menghasilkan pernapasan perut. Jika otot diafragma
berkontraksi, berubah dari konveksitas awalnya ke atas menjadi bentuk yang
sedikit lebih datar. Akibatnya, paru-paru mengembang dan rongga dada
membesar sehingga menyebabkan perut pun ikut membesar. Tekanan udara
internal paru-paru juga menurun sehingga memungkinkan udara luar masuk ke
paru-paru dan menyebabkan inspirasi. Rongga dada menyempit ketika otot
diafragma kembali ke bentuk awalnya, atau cembung. Pada titik ini, ekspirasi
terjadi ketika paru-paru mengerut dan memaksa udara keluar. Tidur merupakan

waktu utama terjadinya pernapasan perut. [7]



2.3 Kapasitas Paru-Paru

Volume udara pernapasan pada individu berbeda-beda, bergantung pada
ukuran paru-paru, cara bernapas, serta kekuatan pernapasan. Umumnya, laki-laki
dan perempuan memiliki kapasitas paru yang tidak sama. Pada orang dewasa,
kapasitas ruang udara di paru-paru berkisar antara 3 hingga 6 liter. Salah satu
faktor yang mempengaruhi kapasitas paru seseorang adalah frekuensi dan
keteraturan berolahraga. Berikut ini disajikan penjelasan mengenai istilah-istilah
tentang respirasi paru-paru beserta kapasitasnya. [8]

1. Kapasitas Inspirasi (IC)

Kapasitas Inspirasi (IC) ialah pengukuran volume paru-paru yang
diperoleh selama tes fungsi paru, dan dapat digunakan untuk menentukan fungsi
mekanisme paru-paru pasien. Cara mengetahui kapasitas inspirasi yaitu dengan
menambahkan volume tidal dan cadangan inspirasi. Kapasitas inspirasi diukur
pada saat pasien mengeluarkan napas dengan santai lalu diikuti dengan inhalasi
maksimal. Jumlah kapasitas udara yang dapat dihirup oleh orang dewasa normal
kira-kira 3000 ml. [9]

2. Kapasitas Residu Fungsional (FRC)
Kapasitas residu fungsional adalah volume udara yang tetap di paru-paru
sehabis proses ekspirasi nomal selesai. Nilai ini umumnya terdiri dari volume
cadangan ekspirasi ditambah volume residu, dengan total sekitar 2300 ml pada

orang dewasa yang sehat.

3. Kapasitas Vital (VC)

Kapasitas vital dapat dihitung dengan menggabungkan volume cadangan
inspirasi, volume tidal, dan volume cadangan ekspirasi. Ini mencerminkan nilai
udara yang dapat dikeluarkan seseorang sehabis bernapas secara normal, diikuti
dengan inspirasi sekuat mungkin dan ekspirasi sebanyak mungkin. Untuk orang

dewasa normal, kapasitas vital biasanya berada sekitar 4600 ml.



4. Kapasitas Paru Total (TLC)
Kapasitas total paru-paru merupakan nilai maksimum yang bisa
dipanjangkan oleh paru-paru dengan inspirasi, sekitar 5800 ml. Angka ini setara

dengan kapasitas vital tambah dengan residu volumenya.

Volume total paru-paru
(4.500 cc)

Volume tidal : 500 cc
Volume cadangan inspirasi : 1.500 cc Kapasitas vital
(3.500 cc)

Volume cadangan ekspirasi :1.500 cc
Volume sisa -1.000 cc
(mL)
5.000
Volume
cadangan
inspirasi Kapasitas

tal
BO00 s amespacii il e s rsnca i sanln naa s Wl tocsiss sages o/ BVRE [P

Volume Volume total
cadangan paru-paru
ekspirasi

4.000

Gambar 2. 2 Kapasitas Paru-Paru [2]

2.4 Spirometer

Spirometri adalah metode evaluasi fungsi paru-paru yang mengukur
volume udara yang dikeluarkan saat proses ekspirasi. Pemeriksaan oleh spirometri
melibatkan pengukuran jumlah udara yang dapat dihisap dan dikeluarkan oleh
paru-paru dalam satual mililiter (ml). Proses pemeriksaannya dilakukan dengan
menghisap dan menghembuskan napas melalui corong khusus. [10]

Indikator untuk penggunaan spirometri ialah dengan menarik napas. Jika
pasien bernapas terlalu cepat atau terlalu lambat, paru-paru mereka tidak akan
mengembang sepenuhnya. Spirometer memiliki tiga tabung, dimana
masingmasing tabung terdiri dari kadar aliran inspirasi yang berbeda. Angka-
angka ini biasanya dinyatakan dalam bentuk milimeter untuk mengukur total
volume napas. Berikut merupakan volume yang ada pada tiga tabung spirometer,
tabung pertama memiliki 600 cc dengan bola berwarna merah, tabung kedua
memiliki volume 900 cc dengan bola berwarna kuning, dan tabung ketiga
memiliki volume paling besar, yaitu 1200 cc dengan bola berwarna biru. Bola
tersebut diberi warna agar saat pemeriksaan terjadi visualisasi yang jelas saat

melakukan inhalasi.



Vital capacity scale

Gambar 2. 3 Spirometer

(Sumber : verrywellhealth.com)

3.5 Komponen Utama

1. Sensor Jarak VL53L0X Distance Laser Sonar

VL53LO0X adalah sensor jarak berbasis laser yang mampu menghasilkan
pengukuran jarak dengan akurasi tinggi. Modul ini bisa mengukur jarak
absolut hingga 2 meter. Prinsip kerja sensor ini adalah dengan menembakkan
sinar laser ke objek terdekat, kemudian sinar tersebut dipantulkan Kembali ke
detector. Modul kemudian menghitung waktu yang dibutuhkan laser untuk
mencapai objek dan Kembali ke detector. Sensor ini dapat dianggap sebagai
modul LIDAR vyang lengkap dan berukuran kecil. Modul VL53L0X
menggunakan antarmuka 12C untuk berkomunikasi dengan mikrokontroler.
Sensor jarak VL53L0X terdapat pada Gambar 2.4 dan Spesifikasi pada sensor
jarak VL53LO0X terdapat di tabel 2.1 [11]

Gambar 2. 4 Sensor Jarak VL53L0X [11]
Table 2. 1 Spesifikasi Sensor Jarak VL53L0X
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NO Nama Spesifikasi

1. Opereting voltage 28 TO5V

Jarak pengukuran
2. 50-1200 mm (1.2 meter)

standard
) 2 meter (tidak banyak noise, long
3. Jarak maksimum _
distance mode
4. Waktu respons 22 ms
) ) 1 mm (eror 3-10%, tergantung

5. Resolusi maksimal

kondisi cahaya)
6. Interface 12C
serial baud rate 9600, automatic,

7. Default configuration ] o

output, hight precision mode
8. Dimensi 11 mm x 9.5 mm
9. Mounting hole 1 baut mur 2.5 mm

2. Arduino Nano

Arduino nano merupakan sebuah papan mikrokontroller yang dikembangkan
oleh arduino, berukuran kecil dan mendukung penggunaan breadboard.8 Arduino
nano diproduksi dan dirancang khusus oleh perusahaan Gravitech dengan
menggunakan mikrokontroler Atmega 328 (untuk Arduino Nano V3) atau
Atmega328 (untuk Arduino Nano V2). Arduino nano mempunyai fungsi yang
sama dengan papan arduino lainnya, namun berbentuk lebih kecil. Sumber DC
untuk arduino nano tidak menggunakan colokan berjenis Barrel Jack, melainkan
dihubungkan ke komputer melalui port USB Mini-B.9 Pada arduino nano, pin
digital ditandai dengan huruf “D” sebelum angka, sedangkan pada papan arduino
lainnya biasanya angka saja. Selain itu, pin PWM pada arduino nano ditandai
dengan garis atau titik di depan atau diatas angka pin, berbeda dengan papan lain

(134

yang menggunakan tanda “-”. Komponen arduino nano dapat dilihat pada Gambar

2.5 dan spesifikasinya ada pada Tabel 2.2. [12]
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Gambar 2. 5Arduino Nano [12]

Table 2. 2 Spesifikasi Arduino Nano

NO Nama Spesifikasi

1. Mikrokontroler Mikrochip ATMega328P

2. Tegangan Operasi 5V

3. Tegangan Input 5 hingga 20V

4. Pin Digital 1/0 14 (6 output PWM opsional)

5. Pin Input Digital 8

6. DC per pin 1/0 40 mA

7. DC untuk pin 3,3V 50 Ma

g Flash Memory 32 KB, dimana 2 KB digunakan oleh
bootloader

9. SRAM 2 KB

10. EEPROM 1 KB

11. Kecepatan Jam 16 MHz

12. Panjang 45 mm

13. Lebar 18 mm

14, Massa 79

15. usB Mini-USB Tipe-B

16. Kepala ICSP Ya

17. Soket Daya DC Mikro USB DC, Port USB
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3. ESP32

ESP 32 adalah modul mikrokontroler canggih dan serbaguna dengan kinerja
tinggi yang memiliki fitur lengkap. Modul ini adalah evolusi dari ESP8266, yang
dikenal sebagai modul wifi yang populer. Esp 32 dilengkapi dengan dua prosesor,
yang satunya berfungsi mengatur jaringan wifi dan bluetooth, serta berbagai
fungsi lain untuk menjalankan aplikasi. Dilengkapi dengan kapasitas memori
RAM yang memadai, ESP 32 mampu menyimpan data dengan efisien. Modul ini
mendukung berbagai protokol jaringan seperti TCP/IP, HTTP, dan FTP. Selain
itu, ESP 32 memiliki kemampuan pemrosesan sinyal analog, dukungan untuk
sensor, serta perangkat input/output (I/O) digital. Modul ini mendukung
konektivitas melalui bluetooth, dan dapat digunakan untuk mengendalikan
perangkat yang terhubungan melalui bluetooth. Modul ini sangat cocok digunakan
untuk proyek Internet of Things (IoT), dan memungkinkan perangkat terhubung
ke internet dengan mudah. Esp 32 dapat digunakan untuk proyek yang
memerlukan sinyal analog dan perangkat I/0O digital. Modul ini tersedia dalam
bentuk modul terpisah atau papan sirkuit siap pakai, sehingga mudah digunakan.
[13]

Gambar 2. 6 ESP 32 [13]
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Table 2. 3 Spesifikasi ESP 32

NO Nama Detail
. CPU Tensilicia Xtensa LX6 32bit
Dual-Core di 160/240 MHz
2 SRAM 520 KB
3 FLASH 2MB (max 64MB)
4 Tegangan 2.2V sampai 3.6V
5 Arus Kerja Rata-rata 80 Ma
6 Dapat diprogram Ya (C, C++, Phyton, Lua)
7 Open Source Ya
Konektivitas
1 WIFI 802.11 b/g/n
2 Bluetooth 4.2 BRIEDR+BLE
3 UART 3
1/0
1 GPIO 32
2 SPI 4
3 PWM 8
4 ADC 18 (12-bit)
5 DAC 2(8-bit)

4. LCD 16x2 12C

Liduid Crystal Display (LCD) ialah sebuah alat elektronik yang berfungsi
untuk menampilkan berbagai karakter seperti angka, huruf, atau symbol tertentu,
sehingga karakter-karakter tersebut dapat dilihat secara visual. LCD 16x2 12C
sering digunakan sebagai tampilan keluaran karena konsumsi dayanya yang relatif
kecil (dalam orde mikro watt). Namun, penggunaan modul ini dibatasi oleh
sumber. Cahaya eksternal atau internal, suhu, dan umur pakai. Pada proyek akhir
ini, akan digunakan LCD 16x2 12C, yang berarti layar pada LCD memiliki 16

karakter per baris dan dua baris dan umunya digunakan dalam berbagai komponen
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elektronik. [14]

Gambar 2. 7 LCD 16x2 i2c [14]

Table 2. 4 Spesifikasi LCD

NO Nama Spesifikasi
1. Blue backlight 12C
2. Display Format 16 Characters x 4 lines
3. Supply voltage 5V
4. Back lit Blue with White char color
5. Pcb Size 60mm99mm
6. Contrast Adjust Potentiometer
7. Backlight Adjust Jumper
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BAB I11
METODE PELAKSANAAN

Dalam melakukan pelaksanaan dan pembuatan pada proyek akhir dengan
judul Alat Kesehatan Paru-Paru, dibuatlah metode dan tahapan yang perlu
dilakukan untuk mempermudah proses pembuatan proyek akhir ini. Tahapan-
tahapan pelaksanaan yang perlu digunakan pada proyek akhir ini digambarkan
dalam bentuk diagram alir yang dapat dilihat pada gambar 3.1 dibawah ini.

Start

v

{ Studi Literature
v
’ Desain Protype Alat

.

P —
Pengumpulan data /

/
4 dan pengolahan data

No «

/

‘ v Yes

Apakah yang
didapat sudah valid
dengan tugas akhir

+ No

' ) v Yes

Perancangan Alat software
‘ dan Hardware

|
A 4
Pembuattan Alat Software
dan Hardware

| v
nilai 3 tabung spiro yang
sudah di konfersi

| '

i e ” Analisis data
»< apakah sistem
4 bekerja dengan

l Pengujian Alat perhitungan

[

Pembuatan Laporan Proyek
Akhir

1

End | -

Gambar 3. 1 Diagram Alir Alat
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3.1 Studi Literatur

Mengkaji literatur berperan sebagai dasar untuk mencari refrensi dari

berbagai sumber seperti karya ilmiah, jurnal, dan artikel terkait yang mendukung

proyek akhir. Pendekatan ini membantu memfasilitasi proses pengerjaan proyek

akhir dengan menyediakan landasan yang kuat. Berikut studi literatur akan

ditampilkan pada Table 3.1 dibawah ini.

Table 3. 1 Daftar Studi Literatur

Judul

Penulis

Kesimpulan

Rancang Bangun
Digital Spirometer
Dengan Metode Forced
Vital Capacity

Incentive Spirometry
dan Chest Therapy
Efektif Dalam
Mengurangi
Kekambuhan Pada
Kondisi Asma Bronkial

Spirometri

Efektivitas Latihan
Incentive Spirometry
dengan Latihan
Pernapasan Diagframa
terhadap Fungsi Paru,
Kapasitas Fungsional,
dan Kualitas Hidup
Penderita Asma

Bronkial Alergi
Deteksi Dini Penyakit
Pernafasan Asma
Dengan Peak
Expiratory Flow Metter
Berbasis
Mikocontroller

Muhammad Rifqi
Aldiandi

Diki Ananda, Nova
Relida Samosir

Anna Uyainah ZN,
Zulkifli Amin,
Feisal Thufeilsyah

Siti Nurun
Nikmah, Ambrosius
Purba, Irma
Ruslina Defi

Andy Suryowinto,
Abdul Hamid,
Adrian Fauzi

Desmalasa

Rancang bangun ini menggunakan spirometri
digital dengan sistem penyimpanan data dan
status kesehatan paru-paru serta dapat
mengukur dengan metode Kapasitas Vital
Paksa (FVC) dengan baik.

Dengan menggunakan incentive
spirometrydapat mengurangi gejala
kekambuhan terhadap pasien yang terkena
Asma bronkial persisten.

Uji fungsi paru umunya dilakukan untuk
mengetahui kinerja pernapasan pada manusia.
Uji fungsi paru biasanya menggunakan
spirometri.

Incentive Spirometri memberikan intensitas
beban latihan yang lebih besar dibandingkan
dengan pernapasan diafragma, serta
memberikan pengaruh yang berbeda pada
fungsi paru (FEV1) dan kapasitas fungsional.

Sensor tekanan MPX 5100 dengan
kemampuan  0-100 Kpa yang dapat
mengeluarkan tegangan 0-4.7 Volt yang
disusun secara berdampingan cukup efektif
digunakan untuk mengambil sampel tiupan
pasien.
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3.2 Pengumpulan dan Pengolahan Data

Proses pengumpulan data bertujuan untuk mengetahui berapa rumus nilai
volume yang ada pada tabung spirometri. Dan untuk mempermudah proses
pengerjaan pada sistem pemrograman dari sensor yang akan diteruskan ke dalam
sistem mikrokontroller. Pada tahap studi pustaka akan dipelajari beberapa hal-hal
yang berhubungan dengan proses pengerjaan proyek akhir ini, diantaranya:

Pengumpulan data secara primer, yaitu :

a. Diskusi dengan pembimbing

Pengumpulan data secara skunder, yaitu :

a. Dari dokter kesehatan paru-paru

b. Dari internet

3.3 Desain Prototype Alat

Desain prototype yang digunakan dalam proses pembuatan proyek akhir ini
berbentuk box yang berbahan dasar filament PLA+ yang didesain dan dicetak
langsung melalui mesin printer 3d. Ukuran yang digunakan pada box ialah (P x L
x T) yaitu (18 cm x 10 cm x 8 cm) dengan spirometri ditaruh diatas box. Alat ini
didesain menggunakan aplikasi ibisPaint dan dibuat menyerupai alat yang asli.
Dengan tampilan LCD yang terletak pada bagian depan box, spirometri yang
direkat diatas box, soket dan push button terletak pada bagian belakang box.
Tujuan dari peletakan spirometri diatas box yaitu untuk mempermudah pada
proses penggunaan alat. Sedangkan LCD diletakkan di depan box, agar tampilan
keluaran dari alat mudah terlihat. Untuk soket dan push button diletakkan
dibelakang agar tampilan depan box terlihat lebih rapi dan kabel pada soket tidak
mengganggu tampilan box depan yang terdapat LCD. Desain alat dapat dilihat
pada gambar 3.2 dan gambar 3.3 dibawabh ini.
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Gambar 3. 2 Desain Prototype Alat Tampak Depan

Socket

Gambar 3. 3 Desain Prototype Alat Tampak Belakang

3.4 Rancangan Alat

Pada tahapan ini akan mengacu pada rancangan alat yang akan dibuat secara
hardware bertujuan untuk menentukan struktur fisik dan sistem control yang akan
diterapkan pada alat yang direncanakan. Hal ini meliputi pemilihan komponen,
desain sirkuit elektronik, dan integrasi perangkat keras untuk memastikan alat
dapat berfungsi dengan baik secara mekanis dan elektronis. Sementara itu,
perancangan software mencakup pengembangan kode dan logika program yang
diperlukan untuk mengatur, mengontrol, atau memanipulasi alat secara digital. Ini
termasuk pengaturan algoritama, antarmuka pengguna, dan integrasi dengan
sistem perangkat keras untuk mencapai fungsi yang diinginkan. Berikut
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merupakan proses dari rancangan alat.

34.1 Sistem Kerja Alat

Sistem kerja Alat Ukur Kesehatan Paru-Paru dapat diterangkan
melalui blok diagram. Diagram ini menampilkan komponen-komponen
utama serta interaksi mereka dalam sistem alat tersebut. Diagram sistem

kerja alat dapat dilihat pada Gambar 3.4 berikut.

—> LCD

Spirometer [—» Sensor | Arduino —ptp Esp32

—> HP

Gambar 3. 4 Blok Diagram Sistem Kerja Alat

Gambar 3.4 diagram diatas menunjukan sistem kerja alat dengan
semestinya, dimulai dari menghisap spirometer dengan optimal kemudian
keluaran yang didapatkan dari spirometer dikirim ke sensor jarak
VL53L0X dan diolah oleh arduino, setelah itu LCD dan aplikasi akan

menampilkan keluaran hasil nilai dari ketiga tabung spirometer.

3.5 Rancangan Wiring Diagram Hardware

Pada rancangan hardware Alat Ukur Kesehatan Paru-Paru dilakukan dengan
membuat rangkaian wiring diagram terlebih dahulu untuk mempermudah proses
perakitan rangkaian pada komponen-komponen yang digunakan. Rangkaian ini
dibuat menggunakan software Fritzing. Rancangan diagram wiring alat Ukur

Kesehatan Paru-Paru dapat dilihat pada gambar dibawah ini.
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Gambar 3. 5 Rancangan Wiring Diagram

3.6 Rancangan Software

Adapun proses perancangan software yang bertujuan untuk mengakses
hardware yang telah dirancang. Rancangan software ini berupa database yang
berisi program rumus nilai volume ketiga tabung spirometri yang akan dikirim
dari modul ESP 32 ke aplikasi dan LCD. Dalam proses pembuatan rancangan

software ini menggunakan rumus pemrograman adc.

3.6.1 Rancangan Pembuatan Aplikasi ESP 32

MIT app companion adalah platform yang digunakan dalam proses
pembuatan rancangan pada aplikasi ESP 32. Cara penggunaan aplikasi
cukup mudah, yaitu dengan menginstal aplikasi yang telah di rancang ke
handphone, kemudian nyalakan modul alat dan aktifkan fitur hotspot dari
handphone, aplikasi siap digunakan. Berikut gambar rancangan tampilan

pada aplikasi yang dibuat menggunakan MIT app companion.
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Alat Kesehatan Paru-Paru
SPIROMETER TEST

NAMA L input nama
UMUR t input umur

BERAT BADAN @ npul beral

TINGGI BADAN :

input tinggl

JENIS KELAMIN :
D Laki-Laki D Perempuan

START STOP

SPIROMETER2 :0ml
SPIROMETER3 :0ml

RETRIEVE DATA

Status!!!

Gambar 3. 6 Rancangan Pada Aplikasi

3.7 Pembuatan Alat

Pada proses tahap kali ini yaitu melakukan pembuatan alat yang akan dibuat
sesuai dengan desain alat yang telah dirancang. Pembuatan ini dibuat berdasarkan
ukuran dan desain agar karena alat proyek akhir ini dibuat untuk berguna bagi

pengguna.

3.8 Evaluasi dan Perbaikan
Jika masih banyak kekurangan pada sistem yang dikembangkan, maka pada tahap ini

dilakukan evaluasi dan perbaikan. Alat pemantauan dapat disempurnakan pada tahap
penulisan ini..

3.9 Pembuatan Laporan Proyek Akhir

Untuk tahap terakhir yaitu pembuatan laporan menyeluruh mengenai laporan akhir
yang dibuat. Dimana laporan untuk merangkum semua pembahasan dan kegiatan
mengenai Tugas Akhir. Adapun isi dari laporan Proyek Akhir meliputi latar belakang,
rumusan masalah, tujuan proyek akhir, dasar teori, metode pelaksanaan, tahap pengerjaan

alat, diskusi antar kelompok, hasil proyek akhir kesimpulan dan saran.
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BAB IV
PEMBAHASAN

Pada bab ini akan membahas mengenasi proses pembuatan Alat Ukur
Kesehatan Paru-Paru. Yang terdiri dari pengumpulan dan pengolahan data volume
tabung spirometri, pemrograman, pembuatan, serta pengujian sistem kerja alat

dan aplikasi. Berikut adalah penjelasannya.

4.1 Deskripsi Alat

Alat ukur kesehatan paru-paru dengan spirometer intensif menggunakan
sensor jarak dan sistem modul ESP 32 merupakan perangkat canggih yang
dirancang untuk mengetahui volume pernapasan manusia yang digunakan untuk
memantau fungsi pernapasan secara akurat dan real-time. Dengan menggunakan
teknologi spirometer intensif, alat ini mampu mengukur volume laju aliran udara
yang dihirup melalui corong spirometri.

Sensor jarak VL53LOX berfungsi untuk mengukur berapa volume setiap
tabung yang terdapat pada spirometri. Spirometri memiliki 3 tabung, dimana
masing-masing memiliki kadar aliran inspirasi yang berbeda. Tabung pertama
spirometri memiliki kapasitas 600 ml dengan indikator bola warna merah, tabung
kedua memiliki kapasitas 900 ml dengan indikator bola warna biru, dan tabung
ketiga memiliki kapasitas 1200 ml dengan indikator bola warna orange. Setiap
bola diberi warna agar saat pemeriksaan terjadi visualisasi yang jelas saat
melakukan inhalasi.

Modul ESP digunakan untuk mentrasmisikan data dari pasien, nilai volume
pada setiap tabung dan status keadaan paru-paru dikirim ke aplikasi yang telah
dirancang melalui MIT app companion. Aplikasi tersebut dapat di instal melalui
smartphone. Untuk penggunaan aplikasi wajib mengaktifkan hotspot terlebih
dahulu, agar alat dan aplikasi dapat terkoneksi. Sehingga mempermudah proses
pemantauan dan penggunaan alat. Selain dikirim melalui aplikasi, data nilai
volume setiap tabung dan status paru-paru juga di tampilkan melalui layar LCD

yang terletak didepan box alat.
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Dengan kombinasi teknologi ini, Alat Ukur Kesehatan Paru-Paru dapat
memberikan data nilai volume dan status paru secara akurat. Dengan pemantauan
yang dapat dilakukan melalui smarthphone. Sehingga mempermudah pengguna
mengetahui nilai volume dan status kesehatan paru. Diagram alir sistem secara

menyeluruh dapat dilihat pada Gambar 4.1 dibawabh ini.

Mulai

v

User Masuk
aplikasi

# User menginput data
ke aplikasi 2%

v

Perintah start nada
aplikasi

v

Hisap spirometri
Hingga bola pada /
setiaptabung naik

v

Perintah stop pada
aplikasi

+

LCD menampilkan berapa
umlah nilai padasetiap
tabungdan status paru paru

‘

’ Perintah Retrieve

data pada aplikasi

‘

Aplikasi menampilkan jumlah
nilai pada setiap tabung spiro
dan status pasu paru

v

Selesai )

7~ =

Gambar 4. 1 Flowchart Sistem

4.1 Perakitan Rangkaian Elektrik

Pada tahap ini, akan dilakukan perakitan rangkaian elektrik. Diawali dengan
meletakkan sensor jarak VL53L0X dibawah tabung spirometer. Di setiap tabung
spirometer diletakkan 1 sensor jarak VL53L0OX. Kemudian sensor jarak
dihubungkan ke arduino nano yang dimana memiliki fungsi sebagai otak dari
rangkaian ini. LCD juga dihubungkan ke arduino nano, agar dapat menampilkan

keluaran dari sensor jarak. Diantara modul ESP 32 dan arduino nano terdapat

24



tombol switch button yang berfungsi untuk menghubungkan ardunio nano ke
modul ESP 32 agar dapat berkomunikasi. Modul ESP 32 disini berfungsi untuk
mengirim data ke aplikasi. Perakitan rangkaian elektrik pada proyek ini, dapat
dilihat pada Gambar 4.2 dibawah berikut.

Gambar 4. 2 Rangkaian Elektrik
4.2 Pengolahan Data
Table 4.1 dibawah ini merupakan perhitungan rumus nilai volume pada

ketiga tabung spirometri yang telah diconfersikan ke dalam satuan ml.

Table 4. 1 Rumus Tabung Spirometri

NO NAMA RUMUS
1 Tabung Spiro 1 y=75X
2 Tabung Spiro 2 y=11,25x
3 Tabung Spiro 3 y=15X

Table diatas menjelaskan bahwa tinggi jarak asli tabung spirometri
merupakan 80 mm. Perhitungan pada setiap tabung diconfersikan ke dalam satuan
ml. Setiap perhitungan pada spirometri dihitungan dengan kelipatan x 2. Pada
tabung spiro 1 didapatkan sebuah data melalui perhitungan dengan rumus y=7,2
X. Rumus pada tabung spiro 2 yaitu y=11,25 x dan rumus tabung spiro 3 yaitu

y=15 x. Setiap hasil yang didapatkan pada spiro dikalikan dengan kelipatan 2
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hingga kelipatan 80. Contoh pada tabung spiro 1 yaitu y=7,2 x 2 = 15, maka hasil

pertama yang dikalikan ke dalam kelipatan dua yaitu 15. Jumlah ketiga tabung

spirometri ialah 2,700 ml. Paru-paru dapat dikatakan sehat apabila saat menghirup

spirometri, ketiga bola yang terdapat didalam tabung naik semua. Jika bola dalam

tabung hanya naik 1 atau 2, maka paru-paru dapat dinyatakan dalam keadaan

kurang atau tidak sehat. Berikut merupakan list program rumus ketiga tabung

spirometer.

void smoothsensor1(){
totall = totall - readings1[readIndex1];
readingsl[readlndexl] = a;

totall = totall + readingsl[readIndex1];

readIndexl = readIndex1 + 1;

if (readIndex1 >= numReadings) {
readIndexl = 0;

}

averagel = (totall / numReadings)-45;

if(averagel <= O)averagel=0;

RED = averagel * 7,5;

if(RED >= 600)RED = 600;

}

void smoothsensor2(){

total2 = total2 - readings2[readIndex2];
readings2[readIndex2] = b;

total2 = total2 + readings2[readlndex2];
readIndex2 = readindex2 + 1;

if (readIndex2 >= numReadings) {

readlndex2 = 0;

¥

26



average2 = (total2 / numReadings)-40;
if(average2 <= 0)average2=0;
BLUE = average2 * 11,25;
if(BLUE >= 900)BLUE = 900;

}

void smoothsensor3(){
total3 = total3 - readings3[readIndex3];
readings3[readlndex3] = c;
total3 = total3 + readings3[readIndex3];
readIndex3 = readIndex3 + 1;
if (readIndex3 >= numReadings) {

readIndex3 = 0;

}
average3 = (total3 / numReadings)-38;
if(average3 <= 0)average3=0;
ORANGE = average3 * 15;
if(ORANGE >= 1200)ORANGE = 1200;

4.3 Pengujian LCD 16x2 12C

Pada tahap ini, akan dilakukan pengujian menggunakan LCD 16x2 12C.
Pengujian pada LCD 16x2 12C bertujuan untuk memastikan LCD berfungsi sesuai
dengan yang sudah diperintahkan oleh program. Fungsi LCD 16x2 12C pada
proyek ini, yaitu untuk menampilkan tampilan monitoring berupa status dari
kesehatan paru-paru “Sehat” atau “Tidak Sehat” dan nilai dari setiap tabung
spirometri. Pengujian terhadap LCD 16x2 12C dapat dilihat pada Table 4.2
dibawah ini.
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Table 4. 2 Hasil Pengujian Pada LCD

LCD menampilkan keterangan
tidak sehat dikarenakan saat
pasien inhalasi bola hanya naik
di tabung pertama spiro saja.

LCD menampilkan keterangan
tidak sehat dikarenakan saat
pasien inhalasi bola hanya naik
di tabung pertama dan kedua
spiro, dan pada tabung ketiga
bola tidak naik atau tidak ada

nilai.

LCD menampilkan keterangan
sehat dikarenakan saat pasien

inhalasi bola pada ketiga tabung

spirometri naik optimal.

Table 4. 1 Hasil Pengujian Pada LCD

Berikut merupakan program untuk menampilkan status dan nilai volume ketiga

tabung spirometer pada layar LCD 16x2 12C.

if(msg =="'1")
{
/I Serial.printIn(*"masuk msg = 1");
if(RED > red){
red = RED;
}



if(BLUE > blue){

blue = BLUE;
}
if(ORANGE > orange){

orange = ORANGE;
}
if(orange > 900){

sprintf(lcdBuff, " SEHAT Il ™);
Yelse{

sprintf(lcdBuff, " TIDAK SEHAT !1');
}
IcdPrint(0,0, lcdBuff);
sprintf(lcdBuff, "%iml *, red);
IcdPrint(0,1, lcdBuff);
sprintf(lcdBuff, "%iml ", blue);
IcdPrint(5,1, lcdBuff);
sprintf(lcdBuff, "%iml ", orange);
IcdPrint(10,1, lcdBuff);

Yelse if(msg =="0"){
red = 0;
blue = 0;
orange = 0;
sprintf(lcdBuff, ">>SPIRO METER<<");
IcdPrint(0,0, lcdBuff);
sprintf(lcdBuff, "%iml ", RED);
IcdPrint(0,1, lcdBuff);
sprintf(lcdBuff, "%iml ", BLUE);
IcdPrint(5,1, lcdBuff);
sprintf(lcdBuff, "%iml ", ORANGE);
IcdPrint(10,1, lcdBuff);
}else if(msg =="3"){
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if(red >=60 && blue >=60 && orange >=60){
sprintf(lcdBuff, *  SEHAT Il ");
Yelse{
sprintf(lcdBuff, " TIDAK SEHAT 11 ");
}
IcdPrint(0,0, lcdBuff);
volume = orange;
Serial.printIn((String)"*" + red + "," + blue + "," + orange + "," + volume +
"#);
}
}

4.4 Pengujian Aplikasi modul ESP 32

Pada aplikasi untuk memastikan modul ESP 32 terkoneksi ke smartphone dan
menerima data secara akurat. Saat pengujian perlu mengaktifkan hotspot di
smarthphone dengan nama dan sandi yang sama pada saat pemrograman.
Pengujian juga memerlukan internet yang stabil agar modul dan aplikasi dapat
terkoneksi secara optimal dan tidak delay akibat jaringan yang buruk. Sebelum
melakukan pengujian pasien wajib mengisi data terlebih dahulu di aplikasi seperti
nama, umur, berat badan, tinggi badan, dan jenis kelamin. Setelah mengisi data,
klik tombol start hingga berwarna hijau dan stop berwarna merah, jika sudah
hisap spirometri. Ketika LCD sudah menampilkan hasil nilai, maka pada aplikasi
Klik retrieve data dan aplikasi akan menampilkan nilai spiro 1, spiro 2, spiro 3,
dan menampilkan status dari paru-paru. Saat ingin mengambil nilai kembali, klik
stop hingga berwarna kuning. Dan jika start, stop, dan retrieve data sudah
berwarna kuning, maka aplikasi siap mendata ulang. Gambar dan table pengujian

pada aplikasi dapat dilihat dibawah ini.
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Gambar 4. 3 Tampilan Pengisian Data Pada Aplikasi

RETRIEVE DATA

Gambar 4. 4 Tampilan Start, Stop, Nilai Spiro, Dan Retrieve Data
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Table 4. 3 Hasil Pengujian Pada Aplikasi Modul ESP 32

Pengujian pertama,
o SR
SOV | hanya 1 bola pada tabung
SPIROMETER2 :0ml yang r\aik.
SPIROMETER3 :0ml

RETRIEVE DATA

Tidak Sehat!!!

Pengujian kedua,
o o
[SNEEEE | hanya 2 bola pada tabung
SPIROMETER2  :900 ml yang naik.
SPIROMETER3 :0ml

RETRIEVE DATA

Tidak Sehat!!!

o Pengujian ketiga,
[SEFOVSEINSIONINN | Kketiga bola pada tabung

SPIROMETER2  :900 ml

naik secara optimal.
SPIROMETER3  :1200 ml

RETRIEVE DATA

4.5 Hasil Pengujian Spirometri

Dalam tahap ini, merupakan hasil dari pengujian keseluruhan sistem dan
monitoring pada spirometri. Pengujian diawali dengan mengisi data terlebih
dahulu pada aplikasi yang sudah dibuat, setelah data sudah terisi klik tombol start
hingga berwarna hijau dan spiro siap diinhalasi. Setelah inhalasi selesai, maka
LCD akan menampilkan status dan nilai setiap tabung spirometer. Pada aplikasi
Klik retrieve data dan aplikasi akan menampilkan nilai volume setiap tabung serta

status paru-paru. pengujian pada spirometri dapat dilihat pada Table 4.4 dibawah

ini.
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Table 4. 4 Hasil Pengujian Spirometri

Pengujian Pertama
Saat inhalasi bola yang naik
hanya pada tabung spiro 1, maka
nilai yang keluar juga hanya pada
tabung spiro 1, yaitu 600 ml, maka
status paru dinyatakan dalam

keadaan tidak sehat.

Pengujian Kedua
Saat inhalasi bola yang naik
hanya pada tabung spiro 1 dan
spiro 2, maka nilai yang keluar
hanya pada tabung spiro 1 dan
spiro 2, yaitu spiro 1, 600 ml dan
spiro 2, 900 ml, maka status paru
dinyatakan dalam keadaan tidak
sehat.
Pengujian Ketiga
Saat inhalasi ketiga bola
pada tabung spiro naik secara
optimal, yaitu spiro 1, 600, spiro 2,
900 dan spiro 3, 1200, maka status
paru dapat dinyatakan dalam

keadaan sehat.
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BAB V
KESIMPULAN DAN SARAN

5.1 Kesimpulan

Dari hasil yang dilakukan terhadap “Alat Ukur Kesehatan Paru-Paru” dapat

disimpulkan bahwa.

1. Sistem alat “Ukur Kesehatan Paru-Paru” menggunakan spirometri dan
sensor jarak VL53L0X dalam menjalankan fungsinya sesuai dengan yang
diinginkan. Fungsi yang dimaksud antara lain menghitung jumlah nilai
volume paru dan menyatakan status paru ketika spirometri dihirup melalui
corong.

2. Hasil dari pengujian ditampilkan melalui LCD dan Aplikasi. Alat ini juga
berguna untuk melatih pernapasan paru atau untuk orang yang mengalami
gangguan paru, seperti asma, sehabis operasi/kecelakaan, Paru-Paru
Obstruktif Kronik (PPOK), serta jenis paru lainnya.

3. Alat dapat membaca nilai volume pada setiap tabung pada spirometri serta

memberikan status paru secara akurat dan efisien.

5.2 Saran
Berdasarkan hasil dari penelitian yang telah dilakukan, saran untuk
pengembangan selanjutnya adalah sebagai berikut :
1. Menggunakan spirometri digital agar data yang didapatkan lebih akurat
dan presisi.
2. Menambahkan sistem untuk mendeteksi PPOK (Penyakit Paru Obstrukif
Kronis), asma, dan penyakit paru lainnya.
3. Menambahkan perhitungan nilai yang lebih akurat seperti kapasitas
volume paru-paru, volume tidal, volume cadangan inspirasi, dan volume

cadangan ekspirasi.
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Pemrograman Sistem Keseluruhan

1. Kode Program ke Tampilan LCD

#include <LiquidCrystal_I12C.h>
LiquidCrystal_I2C lcd(0x27, 16, 2);

#include <Wire.h>
#include <VVL53L0X.h>

VL53L0X sensorl;
VL53L0X sensor2;
VL53L0X sensor3;

int a, b, c;

int red,blue,orange;

int RED,BLUE,ORANGE;
const int S1 = A3;

const int S2 = A2;

const int S3 = Al,;

char IcdBuff[16];

char msg="0";

unsigned long skrg = 0;
/[smoothing data sensor
const int numReadings = 5;
int readings1[numReadings];
int readings2[numReadings];
int readings3[numReadings];
int readIndex1 = 0;

int readIndex2 = 0;

int readIndex3 = 0;

int totall = 0;

int total2 = 0;
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int total3 = 0;

int averagel = 0;
int average2 = 0;
int average3 = 0;

int volume = 0;

void setup(){
pinMode(S1, OUTPUT);
pinMode(S2, OUTPUT);
pinMode(S3, OUTPUT);

digitalWrite(4, LOW);
digitalWrite(5, LOW);
digitalWrite(6, LOW);
delay(500);
Wire.begin();
Serial.begin (9600);
lcd.init();
Icd.backlight();
digitalWrite(S1, HIGH);
delay(150);
sensorl.init(true);
delay(100);
sensorl.setAddress((uint8_t)01);

digitalWrite(S2, HIGH);
delay(150);

sensor2.init(true);

delay(100);
sensor2.setAddress((uint8_t)02);
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digitalWrite(S3, HIGH);
delay(150);

sensor3.init(true);

delay(100);
sensor3.setAddress((uint8_t)03);

sensorl.startContinuous();

sensor2.startContinuous();

sensor3.startContinuous ();

for (int thisReading = 0; thisReading < numReadings; thisReading++) {
readings1[thisReading] = O;
readings2[thisReading] = 0;
readings3[thisReading] = 0;

}

}

void loop(){

a=sensorl.readRangeContinuousMillimeters();
b=sensor2.readRangeContinuousMillimeters();
c=sensor3.readRangeContinuousMillimeters();
smoothsensorl();
smoothsensor2();
smoothsensor3();
if(Serial.available()>0){

msg = Serial.read();
}
if(msg == "1"){

/I Serial.printIn(*masuk msg = 1");

if(RED > red){

red = RED;
}
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if(BLUE > blue){

blue = BLUE;
}
if(ORANGE > orange){

orange = ORANGE;
}
if(orange > 900){

sprintf(lcdBuff, " SEHAT Il ™);
Jelse{

sprintf(lcdBuff, " TIDAK SEHAT I ™);
}
IcdPrint(0,0, IcdBuff);
sprintf(lcdBuff, "%iml *, red);
IcdPrint(0,1, lcdBuff);
sprintf(lcdBuff, "%iml ", blue);
IcdPrint(5,1, lcdBuff);
sprintf(lcdBuff, "%iml ", orange);
IcdPrint(10,1, lcdBuff);

Yelse if(msg =="0"){
red = 0;
blue = 0;
orange = 0;
sprintf(lcdBuff, ">>SPIRO METER<<");
IcdPrint(0,0, lcdBuff);
sprintf(lcdBuff, "%iml ", RED);
IcdPrint(0,1, lcdBuff);
sprintf(lcdBuff, "%iml ", BLUE);
IcdPrint(5,1, lcdBuff);
sprintf(lcdBuff, "%iml ", ORANGE);
IcdPrint(10,1, lcdBuff);
Yelse if(msg =="3"){
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if(red >=60 && blue >=60 && orange >=60){
sprintf(lcdBuff, " SEHAT Il ");
Jelse{
sprintf(lcdBuff, " TIDAK SEHAT 11 ");
}
IcdPrint(0,0, IcdBuff);
volume = orange;
Serial.printIn((String)"*" + red + ", + blue + "," + orange + "," +
volume + "#");
}
}

2. Kode Program Rumus Tabung Spirometer
void lcdPrint(uint8_t x, uint8_t y, char* msg){
Icd.setCursor(x, y);
lcd.print(msg);
}

void smoothsensorl(){
totall = totall - readingsl[readIndex1];

readingsl[readlndexl1] = a;

totall = totall + readings1[readlndex1];

readIndexl = readIndex1 + 1;

if (readIndex1 >= numReadings) {
readIndexl = 0;

}

averagel = (totall / numReadings)-45;

if(averagel <= O)averagel=0;

RED = averagel * 7,5;

if(RED >= 600)RED = 600;
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void smoothsensor2(){
total2 = total2 - readings2[readIndex2];
readings2[readIndex2] = b;
total2 = total2 + readings2[readIndex2];
readlndex2 = readlndex2 + 1;
if (readIndex2 >= numReadings) {

readIndex2 = 0;

}
average2 = (total2 / numReadings)-40;
if(average2 <= 0)average2=0;
BLUE = average2 * 11,25;
if(BLUE >= 900)BLUE = 900;

}

void smoothsensor3(){
total3 = total3 - readings3[readindex3];
readings3[readlndex3] = c;
total3 = total3 + readings3[readlndex3];
readIndex3 = readIndex3 + 1;
if (readIndex3 >= numReadings) {

readIndex3 = 0;

}
average3 = (total3 / numReadings)-38;
if(average3 <= 0)average3=0;
ORANGE = average3 * 15;
if(ORANGE >= 1200)ORANGE = 1200;

3. Kode Program ke modul ESP 32
void parsingData(){



int j=1;
Serial.print("data masuk : ");
Serial.print(datailn);
Serial.print("\n");
dtfj]=""
for(i=1;i<dataln.length();i++){
if((dataln[i] == "#") || (dataln[i] ==",)){
j+t;
diil="";
}
else{
dt[j] += dataln[i];
}
}
red = dt[1].toInt();
blue = dt[2].toInt();
orange = dt[3].tolnt();
volume = dt[4].tolnt();
if (Firebase.ready() && signupOK) {
Firebase.RTDB.setString(&fbdo, "TA/red",red);
Firebase.RTDB.setString(&fbdo, "TA/blue”,blue);
Firebase.RTDB.setString(&fbdo, "TA/orange",orange);
Firebase.RTDB.setString(&fbdo, "TA/volume",volume);

4. Kode Program ke Aplikasi
#include <WiFi.h>
#include <Firebase_ESP_Client.h>
#include "addons/TokenHelper.h"
#include "addons/RTDBHelper.h"
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#include <Keypad.h>
#include <LiquidCrystal_12C.h>

#define WIFI_SSID "modal"
#define WIFI_PASSWORD "minimalbiznet"

#define API_KEY "AlzaSyCpTD-9f19NSKgdHxVVvPOupglZzzyxXUjw"

#define DATABASE_URL "https://niky-sindy-default-

rtdb.firebaseio.com/"

FirebaseData fbdo;
FirebaseAuth auth;
FirebaseConfig config;
bool signupOK = false;

String dataln;

String dt[10];

int i;

int red,blue,orange,volume;
boolean parsing=false;
String Button,Data;

unsigned long skrg = 0;

void setup() {
Serial.begin(9600);
WiFi.begin(WIFI_SSID, WIFI_PASSWORD);
Serial.print("Connecting to Wi-Fi");
while (WiFi.status() '= WL_CONNECTED){
Serial.print(".");
delay(300);

}
Serial.printin();
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Serial.print("Connected with IP: ™);
Serial.printin(WiFi.locallP());
Serial.printin();
config.api_key = API_KEY;
config.database_url = DATABASE_URL;
if (Firebase.signUp(&config, &auth, ™', "")){
Serial.printIn(ok™);
signupOK = true;
}
else{
Serial.printf(*%s\n", config.signer.signupError.message.c_str());

¥

config.token_status_callback = tokenStatusCallback;

Firebase.begin(&config, &auth);
Firebase.reconnectWiFi(true);
dataln=""
}
void loop() {
if (Firebase.ready() && signupOK) {
if(millis()-skrg >=1000){
skrg = millis();
if (Firebase.RTDB.getString(&fbdo, "TA/BUTTON")) {
if (fbdo.dataType() == "string") {
Button = fhdo.stringData();
}

}
if (Firebase.RTDB.getString(&fbdo, "TA/DATA")) {

if (fbdo.dataType() == "string") {
Data = fbdo.stringData();
}
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if(Button == "1" && Data == "0"){
Serial.printin("1");

if(Button == "0" && Data == "0"){
red = 0;
blue = 0;
orange = 0;
difL] ="
dt[2] =",
dt[3] ="

dataln="";

Serial.printIn('0");

if(Data == "1"){
Serial.printIn(3");
if(Serial.available()>0){

char inChar = (char)Serial.read();

dataln += inChar;

if (inChar == "\n") {parsing = true;}
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}

if(parsing){
parsingData();
parsing=false;

dataln="";

¥
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poru paru merupakcn salah satu organ vital
didalam rongga dada yang berfungsi
melakukan pertukaran  oksigen  dan
karbondicksida. Spirometer adalah salah
satu pemeriksaan yang menilai fungsi
mekanik paru, alat ini  juga dapat
mendiagnosis dan memantau berbagai
kondisi pernapasan, seperti asma, penyakit
paru obstruktif kronik (PPOK), dan fibrosis
paru. Faktor penyebab paru-paru bisa
seperti itu ialah dengan kebiasaan merokok,
sering mengirup polusi udara pada
lingkungan dan tempat kerja, riwayat infeksi
saluran napas, jenis kelamin, dan ras.
Dasar inilah yang menimbulkan gagasan
penulis untuk merancang alat
e untuk mengukur kupasatas

. Mengoptimalkan kemampuan alat ukur kesehatan paru- 4
paru menggunakan spirometri untuk mendapatkan dataf
yang akurat dan konsisten.

2. Mampu membaca volume pada setiap tabung spirometri
dan menampilkan status paru-paru dalam keadaan sehat
atau tidak.

3. Memprogram sistem pada sensor jarak agar dapat
membaca berapa volume setiap tabung yang di hisap
pasien melalui corong spirometri.

Metode
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Saat inhalasi bola yang

Proyek akhir Alat

ir " Ukur Kesehatan
menggunakan spirometri dan sensor Joro
Splrometrl memiliki peranan penting pada pe

proyek ini.

Alat ini berfungsi untuk mengukur volume nilai
pernapasan pada paru-paru manusia. Cdra kerja alat
ini yaitu, ketika bola pada tabung spirometri hanya
naik 1 atau 2 bola, maka paru-paru dapat dikatakan
kurang atau tidak sehat. Jika ketiga bola pada tabung

spirometri naik secara optimal,

maka paru-paru

dapat dikatakan dalam keadaan sehat. Alat  ini
dilengkapi dengan LCD untuk menampilkan nilai dan
status paru serta aplikasi untuk mengisi data pasien,
menampilkan nilai dari tabung spiro dan status dari
kesehatan paru-paru pasien.
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didapatkan lebih akurat dan presisi.

digital agar data yang

2. Menambahkan sistem untuk mendeteksi PPOK (Penyakit
Paru Obstrukif Kronis), asma, dan penyakit paru lainnya.

3. Menambahkan perhitungan nilai yang lebih akurat
seperti kapasitas volume paru-paru, volume tidal, velume
cadangan inspirasi, dan volume cadangan ekspirasi.
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