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PENINGKATAN KINERJA KLASIFIKASTI MULTI
KELAS INFARK MIOKARD BERBASIS DEEP
LEARNING
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ABSTRAK

Penyakit jantung, khususnya infark miokard (IM), merupakan penyebab
utama kematian global yang membutuhkan deteksi dini dan akurat untuk
mencegah dampak fatal. Penelitian ini bertujuan mengembangkan sistem
klasifikasi multi-kelas IM berbasis deep learning menggunakan sinyal ECG dari
dataset PTB-XL. Model dibangun dengan arsitektur kombinasi Convolutional
Neural Network (CNN) dan Long Short-Term Memory (LSTM), serta
dibandingkan dengan arsitektur CNN-BIiLSTM. Penelitian mencakup 15 kelas
klasifikasi berdasarkan lokasi terjadinya IM. Tahapan penelitian meliputi
preprocessing (denoising, normalisasi, segmentasi), pelatihan model dengan
berbagai kombinasi /ayer, dan evaluasi menggunakan metrik accuracy, precision,
recall, dan fl-score. Proses segmentasi dengan sliding window dan teknik
denoising menggunakan wavelet db4, level 8, dan threshold hard terbukti
meningkatkan kualitas sinyal. Untuk model terbaik didapatkan dari kombinasi
arsitektur 25 /ayer CNN dan 1 layer LSTM. Hasil eksperimen menunjukkan
bahwa kombinasi arsitektur dan preprocessing yang optimal mampu
meningkatkan performa klasifikasi. Temuan ini diharapkan dapat menjadi solusi

dalam membantu diagnosis IM secara otomatis dan efisien dalam praktik klinis.

Kata Kunci : Klasifikasi, Infark Miokard, Deep Learning, CNN, LSTM,
BiLSTM
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IMPROVING THE PERFORMANCE OF MULTI-CLASS
CLASSIFICATION OF MYOCARDIAL INFARCTION
BASED ON DEEP LEARNING

FAKHRUL NURMULYANA (09011282126078)

Department of Computer Systems, Faculty of Computer Science, Sriwijaya University

Email: fakhrulnurmulyana@gmail.com

ABSTRACT

Heart disease, particularly myocardial infarction (IM), is a leading cause of
global death that requires early and accurate detection to prevent fatal outcomes.
This study aims to develop a deep learning-based IM multi-class classification
system using ECG signals from the PTB-XL dataset. The model was built with a
combination architecture of Convolutional Neural Network (CNN) and Long
Short-Term Memory (LSTM), and compared with CNN-BiLSTM architecture. The
study included 15 classification classes based on the location of IM. The research
stages include preprocessing (denoising, normalization, segmentation), model
training with various layer combinations, and evaluation using accuracy,
precision, recall, and fl-score metrics. The segmentation process with sliding
window and denoising technique using db4 wavelet, level 8, and hard threshold
proved to improve the signal quality. The best model is obtained from the
combination of 25 layer CNN architecture and 1 layer LSTM. Experimental
results show that the optimal combination of architecture and preprocessing can
improve classification performance. The findings are expected to be a solution in

assisting the automatic and efficient diagnosis of IM in clinical practice.

Keywords : Classification, Myocardial Infarction, Deep Learning, CNN, LSTM,
BiLSTM
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BAB I
PENDAHULUAN

1.1. Latar Belakang

Cardiovascular Disease (CVD) atau penyakit pada jantung dan pembuluh
darah, merupakan sumber utama kematian global [1]. Menurut World Health
Organization (WHO), setiap tahun antara tahun 2018 dan 2020, rata-rata sekitar
17,9 juta orang meninggal akibat CVD, yang mewakili 32% dari seluruh kematian
di dunia. D1 antara kematian tersebut, 85% disebabkan oleh serangan jantung dan
stroke [2], [3]. Myocardial infarction (MI) atau infark miokard (IM) atau biasa
disebut serangan jantung adalah salah satu CVD paling berbahaya dengan tingkat
kematian tertinggi yang menyebabkan lebih dari 15,2 juta kematian di seluruh
dunia setiap tahunnya, terutama di kalangan paruh baya dan lanjut usia. Sebagian
besar diakibatkan oleh keterlambatan deteksi dan pengobatan IM [4], [5]. Oleh
karena itu, deteksi IM yang tepat waktu merupakan hal yang sangat penting untuk
membantu melakukan tindakan pencegahan [5], [6].

Electrocardiogram (ECG) adalah alat yang paling dapat diandalkan untuk
menginterpretasikan IM, terlepas dari munculnya alternatif yang mahal dan
canggih [4], [7]. Bahkan beberapa penyakit jantung dapat dikenali hanya melalui
sinyal ECG [4]. Analisis ECG secara manual merupakan tugas yang melelahkan
dan menantang, bahkan bagi dokter ahli sekalipun. Metode otomatis untuk
analisis ECG merupakan bantuan langsung untuk pengambilan keputusan klinis
dan secara signifikan dapat meringankan beban kerja dokter [7]. Seiring dengan
perkembangan teknologi dalam dunia kedokteran, penggunaan Artificial
Intelligence (Al) atau kecerdasan buatan dalam electrocardiogram (ECG)
semakin meningkat [8]. Beberapa algoritme Machine Learning (ML) telah
dipelajari untuk menginterpretasikan IM. Namun, kelemahan dari Pendekatan
menggunakan ML klasik untuk klasifikasi ECG otomatis adalah masih
bergantungnya proses klasifikasi pada fitur buatan tangan yang harus ditentukan
terlebih dahulu. Proses ini memakan waktu dan berpotensi membatasi performa

klasifikasi. Pada penelitian beberapa tahun terakhir, Deep Learning (DL) telah



menunjukkan peningkatan kinerja dalam banyak tugas di bidang kesehatan. Deep
Learning mampu mempelajari fitur secara otomatis dari data mentah, termasuk
sinyal ECG. Hal ini memungkinkan deep learning untuk mengidentifikasi pola
kompleks dan non-linear dalam data yang mungkin terlewatkan oleh metode ML
klasik [4], [7], [9].

Penelitian ini bertujuan untuk mengembangkan model klasifikasi multi-kelas
IM berbasis deep learning yang dapat meningkatkan akurasi dan efisiensi
diagnosis. Model ini diharapkan dapat memberikan kontribusi dalam
meningkatkan kualitas layanan kesehatan. Judul dari tugas akhir ini, yaitu
“Peningkatan Kinerja Klasifikasi Multi-Kelas Infark Miokard Berbasis Deep

Learning”.

1.2. Rumusan Masalah

Penelitian ini bertujuan untuk membandingkan metode yang lebih baik dalam
klasifikasi multi-kelas berdasarkan lokasi pada data infark miokard menggunakan
deep learning. Fokus utama adalah membandingkan akurasi dan efisiensi model
klasifikasi IM dengan pendekatan deep learning. Selain itu, penelitian ini juga
mengeksplorasi pengaruh beberapa metode preprocessing yang umum digunakan

pada pengolahan sinyal ECG.

1.3. Batasan Masalah

Batasan masalah diharapkan dapat berjalan lebih teratur dan sesuai dengan
tujuan yang telah ditentukan. Batasan masalah dalam penelitian ini adalah sebagai
berikut:

1. Penelitian dilakukan mencakup klasifikasi multi-kelas untuk data infark
miokard.

2. Dataset yang digunakan pada penelitian ini adalah data detak jantung
berupa  rekaman  electrocardiogram yang  bersumber  dari
Physikalisch-Technische Bundesanstalt eXtended Length (PTB-XL) dan
tidak menggunakan metadata lainnya yang disediakan dataset.

3. Penelitian ini mensimulasi program dengan bahasa pemrograman Phyton.



4. Terdapat 15 kelas pada dataset yang akan diklasifikasikan, masing-masing
kelas merupakan lokasi penyebab IM.

1.4. Tujuan

Tujuan penelitian ini berfokus pada pencapaian hasil yang diinginkan melalui
serangkaian eksperimen dan analisis terhadap model Deep Learning pada data
sinyal jantung. Adapun tujuan dari penelitian ini yaitu:

1. Meningkatkan kinerja klasifikasi multi-kelas pada data infark miokard
menggunakan metode deep learning.

2. Menemukan metode berbasis deep learning terbaik untuk klasifikasi
multi-kelas pada data infark miokard dan menguji metode terbaik yang
diusulkan.

3. Menemukan metode preprocessing terbaik untuk pelatihan menggunakan

data IM yang bersumber dari data PTB-XL.

1.5. Sistematika Penulisan

Sistematika yang digunakan dalam penulisan tugas akhir ini adalah:

BAB I PENDAHULUAN
Bab I memberikan uraian tentang awal dari suatu penulisan, meliputi latar
belakang, perumusan dan batasan masalah, tujuan dan manfaat, metodologi

penelitian, serta sistematika penulisan.

BAB II TINJAUAN PUSTAKA
Bab II memaparkan mengenai teori — teori dasar yang menjadi landasan dari

penelitian yang dilakukan.

BAB III METODOLOGI PENELITIAN
Bab III berisi penjelasan detail mengenai teknik, metode, serta alur proses yang

digunakan dalam penelitian.



BAB IV HASIL DAN ANALISIS
Bab IV menjelaskan hasil pengujian yang diperoleh dan menjelaskan analisa

terhadap hasil penelitian yang telah dilakukan.

BAB V KESIMPULAN
Bab V berisi kesimpulan dari hasil dan analisa dari keseluruhan penelitian yang

dilakukan.

DAFTAR PUSTAKA
Daftar pustaka berisi daftar referensi dari sumber — sumber informasi yang

digunakan dalam metode literatur.

LAMPIRAN
Lampiran mencakup formulir perbaikan dan juga pemeriksaan tingkat kemiripan

karya dengan sumber lain.
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