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PENDAHULUAN

Pemantauan 
menggunakan 

Elektrokardiograf

Peran 
Jantung

Membatasi ruang 
gerak

Ag-AgCl 
mengering

Iritasi



Instrumentasi Elektrokardiografi dengan 
Capacitive Contact Electrode Pada Kursi untuk 

Pemantauan Denyut Jantung

Indirect, tidak 
bersentuhan 

langsung dengan 
tubuh

Penangkap sinyal 
jantung

Sebagian besar 
waktu bekerja 

dihabiskan dalam 
keadaan duduk



RUMUSAN MASALAH

1. Perancangan sensor kapasitif

2. Konfigurasi peletakan sensor pada kursi

3. Penanganan terhadap interferensi noise



BLOK DIAGRAM SISTEM



PERANCANGAN SISTEM

•Elektroda kapasitif

•Grounding

• Shield

•Tata letak pada kursiSensor Kapasitif

•Rangkaian proteksi

•Penguat Instrumentasi

• Filter (high pass filter, low pass filter, band stop 
filter)

•Baseline restoration

•Adder

Instrumentasi 
Elektrokardiograf



SENSOR KAPASITIF (1)
1. Elektroda Kapasitif
high input impedance, bias current 

preamp

sensing 
plate



SENSOR KAPASITIF (1)

2. Grounding

Lembaran pcb
(1mm)

Kayu  (1,5cm)



SENSOR KAPASITIF (2)

3. Shield



SENSOR KAPASITIF (3)

4. Tata Letak Kursi

Elektroda 
kapasitif

grounding

velcro



INSTRUMENTASI ELEKTROKARDIOGRAF (1)

1. Penguat Instrumentasi

Rangkaian proteksi, 
melindungi dari 
tegangan tinggiLow pass filter, 

mengurangi efek 
GBW

IC AD620 sebagai 
penguat 

instrumentasi

DRL circuit sebagai 
feedback.



INSTRUMENTASI ELEKTROKARDIOGRAF (2)

2. High Pass Filter

• Blok tegangan DC

• Cutoff 0,5 Hz

• C1 = 1µF, C2 = 1µF,      R1 
= 450kΩ, R2= 220kΩ
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INSTRUMENTASI ELEKTROKARDIOGRAF (3)

3. Low pass filter

• Menghilangkan 
informasi tidak perlu

• Cutoff 100 Hz

• C1 = 10nF, C2=20nF, 
R=R1=R2=50kΩ
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INSTRUMENTASI ELEKTROKARDIOGRAF (4)

4. Band Stop Filter

• Frekuensi tengah = 50 Hz

• Lebar bandwidth = 10 Hz



INSTRUMENTASI ELEKTROKARDIOGRAF (5)

5. Adder

• Menaikkan 
tegangan agar 
positif



PENGUJIAN SENSOR KAPASITIF (1)

1. Pengujian Langsung
input = sinus, 500mV

kesimpulan : baseline sinyal 
belum stabil



PENGUJIAN SENSOR KAPASITIF (2)

2. Pengujian Langsung dengan coupling kapasitor
sinyal sudah berada pada baseline Karena gain rata-

rata 3,2-3,6 maka 
kapasitor 100 nF 

yang paling 
mendekati



PENGUJIAN SENSOR KAPASITIF (3)

3. Pengujian Efektivitas Shield

tanpa shield

dengan shield

Kesimpulan : penambahan shield melindungi dari 
interferensi



PENGUJIAN SENSOR KAPASITIF (4)
4. Pengujian Sensor dengan Shield dan Kapasitor secara direct

Input = sinus, 228 mV

Kesimpulan : gain meningkat 
cepat pada frekuensi  0,5-100 
Hz kemudian stabil 



PENGUJIAN SENSOR KAPASITIF (5)
5. Pengujian Sensor dengan Shield dan Kapasitor secara 
indirect (kain 1mm). Input = sinus, 228 mV

Kesimpulan : gain meningkat 
cepat pada frekuensi  0,5-10Hz 
kemudian stabil 



PENGUJIAN SENSOR KAPASITIF (6)
Perbandingan direct dan indirect

Kesimpulan : gain saat indirect
menurun hingga 2,7 kali dibanding 
saat direct.



PENGUJIAN INSTRUMENTASI ELEKTROKARDIOGRAFI(1)

1. Penguat Instrumentasi
Uji Penguatan

RG diatur saat 900Ω. Berdasarkan 
pengujian, didapatkan data Vi=100 
mV, Vo=8,2V sehingga

Namun jika dihitung secara teori,

Kesimpulan : penguatan saat pengujian 
dan teoritis berbeda namun tidak 
banyak mempengaruhi kualitas sinyal



PENGUJIAN INSTRUMENTASI ELEKTROKARDIOGRAFI(2)

1. Penguat Instrumentasi
Uji CMRR

Kesimpulan : gain pada datasheet AD620=100 
dB, berbeda dengan pengujian namun masih 
lebih baik dibandingkan konfigurasi 3 opamp



PENGUJIAN INSTRUMENTASI ELEKTROKARDIOGRAFI(3)

2. Pengujian Low Pass Filter
input = sinus 500 mV

Gain filter = 14,7378 kali 
Vpp max =  7,3689 
Vcutoff = 0,707 x 7,3689 = 5,209 V -> antara 50 sampai 60 
Hz (secara teori 100 Hz)



PENGUJIAN INSTRUMENTASI ELEKTROKARDIOGRAFI(4)

3. Pengujian High Pass Filter
input = sinus 500 mV

Vcutoff = 0,707 x 500Mv = 353,5mV -> antara 
0,1 dan 0,2 Hz (secara teori 0,5 Hz)



PENGUJIAN INSTRUMENTASI ELEKTROKARDIOGRAFI(5)

4. Pengujian Band Stop Filter
input = sinus 500 mV

Frekuensi teredam saat 50 Hz dengan 
bandwidth 10 Hz



PENGUJIAN INSTRUMENTASI ELEKTROKARDIOGRAFI(6)

5. Pengujian Adder
input = sinus 500 mV

CH1 (input adder) Vmax = 280 mV
CH2 (output adder) Vmax = 2,04 V

CH2-CH1 = 1,75 V -> adder menaikkan 
tegangan sebanyak 1,75 V



PENGUJIAN INSTRUMENTASI ELEKTROKARDIOGRAFI(7)

6. Pengujian Sistem Instrumentasi Elektrokardiografi

Left 
arm

Right 
arm

Ground Ground 

Left 
arm

Right 
arm

Sinyal sadapan dada

Sinyal sadapan punggung

Kesimpulan : baik hasil sadapan sinyal jantung di dada maupun punggung 
memiliki hasil yang tidak jauh berbeda



PENGUJIAN SISTEM KESELURUHAN (1)

KONFIGURASI PENGUJIAN
1. Subjek dalam keadaan mengenakan 

pakaian dan celana lengkap.
2. Elektroda pada kursi diatur mengikuti 

letak pemasangan elektroda di 
punggung.

3. Subjek duduk pada kursi dengan 
punggung menyentuh elektroda dan 
duduk menyentuh grounding dengan 
PCB.



PENGUJIAN SUBJEK

SUBJEK A
Laki-laki, 21 tahun, 100kg, sehat

direct

Kaos katun (2mm) 
dan celana jeans 
(3mm)

Jaket(5mm) dan 
celana jeans 
(3mm)



PENGUJIAN SUBJEK

SUBJEK B
Laki-laki, 20 tahun, 75kg, sehat

direct

Kemeja (1mm) 
dan celana kain 
(1mm)

Kaos (1,5mm) 
dan celana kain 
(1mm)



PENGUJIAN SUBJEK

SUBJEK C
Perempuan, 21 tahun, 58 kg, sehat direct

Kaos (0,5mm) dan celana jeans(2mm)



PENGUJIAN SUBJEK

SUBJEK D
Laki-laki, 21 tahun, 75kg, sehat direct

Kemeja (1mm) dan celana jeans (2mm)



PENGUJIAN SUBJEK

SUBJEK E
Laki-laki, 21 tahun, 82kg, sehat

direct

Kaos (1,5mm) dan celana kain (1mm)



KESIMPULAN

1. Sensor kapasitif menggunakan high input impedance mampu menangkap sinyal
jantung terutama QRS complex dengan jelas.

2. Kapasitor dapat digunakan sebagai coupling yang mampu menstabilkan baseline
sinyal.

3. Penggunaan shield sangat membantu menghindarkan rangkaian dari noise yang
berasal dari lingkungan sekitar.

4. Hasil uji respon sensor kapasitif menggunakan penghalang dapat mengurangi gain
sensor.

5. Hasil penguatan dan CMRR pada penguat instrumentasi tidak sesuai dengan teori
namun masih dapat menghasilkan sinyal yang baik.

6. Hasil pengujian cut off pada high pass filter, low pass filter, dan band stop filter
menunjukkan nilai yang berbeda dengan teoritis dikarenakan filter yang digunakan
merupakan filter analog.



KESIMPULAN

7. Hasil uji instrumentasi elektrokardiografi menggunakan sadapan di dada dan
punggung mampu menghasilkan sinyal yang sama.

8. Instrumentasi elektrokardiografi indirect dengan capacitive contact electrode
memiliki kualitas sinyal yang lebih rendah dibanding dengan metode direct
menggunakan disposable electrode. Kualitas sinyal sangat bergantung dengan
pakaian dan celana yang digunakan.
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