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BAB 1 

PENDAHULUAN 

1.1 Latar Belakang 

Atrial Fibrilasi merupakan gangguan pada fungsi sistem kelistrikan 

jantung yang ditandai dengan denyut jantung tidak teratur. Secara global, lebih 

dari 35 juta orang mengalami AF dengan rentang hasil diagnosis antara pusing 

ringan hingga mengakibatkan kematian [1]. Prevalensi AF ini terus meningkat 

secara signifikan seiring bertambahnya usia. Deteksi AF secara konvensional 

sering didiagnosis melalui visualisasi data dengan menggunakan elektrokardiograf 

oleh ahli jantung [2, 3]. 

Elektrokardiografi merupakan teknik yang umum digunakan untuk 

mendeteksi kelainan pada jantung, khususnya yang berkaitan dengan aktivitas 

kelistrikan pada jantung manusia [4]. Elektrokardiografi ini berperan sangat 

penting dalam bidang medis, hal ini karena fungsinya yaitu mengevaluasi aktivitas 

kelistrikan dan kondisi pada jantung manusia [5]. Hasil evaluasi tersebut berupa 

rekaman yang berbentuk grafik atau gelombang sinyal mewakili detak jantung 

manusia per satuan waktu atau biasa dikenal dengan gelombang 

elektrokardiogram (EKG) [6]. Secara objektif, elektrokardiogram sangat penting 

digunakan untuk menunjukkan ada atau tidak adanya AF. Sinyal EKG tersebut 

dikumpulkan guna mendiagnosis AF dalam waktu yang lama yaitu kurang dari 48 

jam dengan menggunakan perangkat monitor jantung [7]. 

Secara umum, sinyal EKG normal memiliki sebuah gelombang P, QRS 

kompleks dan T dalam satu detak jantung [5]. Sinyal AF sangat berbeda dengan 

ritme jantung normal pada sinyal EKG. Sepanjang sinyal AF, interval RR sama 

sekali tidak teratur dan gelombang-P diganti dengan gelombang F tak beraturan 

terus-menerus, hal ini merupakan fitur penting dari sinyal AF [8]. Pada AF, 

karena irama jantung tidak teratur maka jantung dapat memompa lebih dari 150 

kali per menit. Sedangkan pada jantung normal, umumnya akan memompa 

sebanyak 60 hingga 100 kali per menit [3]. Sehingga, AF dapat terjadi akibat 

jantung yang berdetak terlalu cepat ataupun terlalu lambat, serta aktivitas atrial 

yang tidak teratur dan tidak sinkron. Tidak adanya gelombang P pada sinyal EKG, 
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mempersulit proses analisis secara konvensional agar sinyal EKG terdeteksi AF. 

Berdasarkan penelitian yang pernah dilakukan pada beberapa tahun terakhir, deep 

learning telah berhasil melakukan klasifikasi Atrial Fibrillation dengan tingkat 

akurasi yang tinggi. Penggunaan deep learning sudah banyak meraih hasil 

sebanding pada beberapa kasus bahkan cenderung lebih unggul dari keahlian 

manusia [9].  

Dalam penelitian sebelumnya, menggunakan sistem deep learning untuk 

mendeteksi beat pada AF dalam sinyal Heart Rate (HR). Adapun data dipartisi 

dengan menggunakan sliding window dari 100 beat. Selanjutnya sinyal yang 

dihasilkan langsung dimasukkan ke dalam model Long Short-Term Memory 

(LSTM) dengan metode Recurrent Neural Networks (RNN). Sistem divalidasi dan 

diuji dengan menggunakan data dari MIT-BIH Atrial Fibrillation menghasilkan 

akurasi sebesar 98,51% dengan 10 fold cross-validation (20 subjek) dan 99,77% 

dengan blindfold validation (3 subjek) [10]. Beberapa metode pendekatan dalam 

deep learning dapat meningkatkan nilai performance, seperti Deep Neural 

Network (DNN), Convolution Neural Network (CNN), dan khususnya Recurrent 

Neural Networks (RNN) dimana metode yang satu ini sangat tepat digunakan 

untuk mengolah data sekuensial seperti sinyal EKG [11].  

Dengan demikian, mengklasifikasi sinyal EKG dari penyakit jantung AF 

berdasarkan ritme dapat dilakukan dengan menggunakan metode RNN untuk 

mendapatkan nilai performance yang baik serta pembagian data dengan K-fold 

Cross Validation guna mengevaluasi model secara efektif pada data sekuensial. 

1.2 Tujuan 

Tujuan dari penulisan proposal tugas akhir ini adalah sebagai berikut: 

1. Membangun model LSTM dan BI-LSTM untuk melakukan klasifikasi 

sinyal normal, AF, dan non AF. 

2. Menganalisis hasil performance dari metode RNN menggunakan 

model LSTM dan BI-LSTM dalam mengklasifikasi kondisi sinyal 

EKG normal, AF, dan non AF berdasarkan ritme. 

3. Menganalisis hasil performance dari model terbaik LSTM dengan 

menggunakan BI-LSTM. 
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1.3 Perumusan Masalah 

Berdasarkan penelitian sebelumnya, dengan menggunakan metode yang 

sama yaitu RNN dengan model LSTM dalam mengklasifikasi sinyal AF 

berdasarkan beat diperoleh hasil akurasi yang baik. Maka dari itu, berdasarkan 

penjelasan latar belakang yang telah dikemukakan, rumusan masalah yang 

diperoleh dari penelitian ini adalah : 

1. Bagaimana membangun model arsitektur LSTM dan BI-LSTM untuk 

mengklasifikasi sinyal EKG secara akurat? 

2. Bagaimana hasil performance data menggunakan model LSTM dan 

BI-LSTM dalam mengklasifikasi sinyal normal, AF dan non AF 

berdasarkan ritme? 

3. Bagaimana hasil evaluasi kinerja model LSTM jika dibandingkan 

dengan BI-LSTM? 

1.4 Batasan Masalah 

Berikut batasan masalah yang diperoleh dari penelitian ini, yaitu: 

1. Penelitian ini menggunakan data dari MIT-BIH Atrial Fibrillation, 

MIT-BIH Normal Sinus Rhythm basis QT Database, Fantasia 

Database, dan China Physiological Signal Challenge 2018. 

2. Penelitian ini hanya mengklasifikasikan sinyal EKG normal, AF, dan  

non AF.  

3. Penelitian ini hanya sebatas simulasi program dengan bahasa 

pemrograman Python untuk membuat model LSTM dan BI-LSTM 

dalam klasifikasi sinyal EKG. 

1.5 Metodologi Penelitian 

Metodologi penelitian yang digunakan pada penulisan tugas akhir ini 

terbagi menjadi beberapa tahap, diantaranya : 

1.5.1 Tahap Pertama (Persiapan Data) 

Pada tahap ini dilakukan analisis dan pemahaman data yang akan 

digunakan agar sesuai dengan topik penelitian tugas akhir. 
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1.5.2 Tahap Kedua (Pra Pengolahan Data) 

Pada tahap ini dilakukan proses pra pengolahan data sebelum masuk ke 

model Machine Learning. Adapun pra pengolahan data ini dilakukan dengan 

menghilangkan noise pada sinyal menggunakan metode transformasi wavelet 

diskrit, normalisasi, dan segmentasi sinyal. 

1.5.3  Tahap Ketiga (Klasifikasi) 

Pada tahap ini melakukan klasifikasi berdasarkan tiga kelas, sinyal 

Normal, AF dan Non AF pada elektrokardiogram dengan menggunakan metode 

RNN arsitektur LSTM dan BI-LSTM. 

1.5.4 Tahap Keempat (Analisa dan Kesimpulan) 

 Hasil dari berbagai pengujian parameter yang dilakukan dengan model 

LSTM dan BI-LSTM dilakukan analisa terhadap performa setiap data untuk setiap 

parameter model dan ditarik kesimpulan. 

1.6 Sistematika Penelitian 

Untuk mempermudah proses penyusunan proposal tugas akhir secara lebih 

jelas  maka dibuatlah sistematika penulisan sebagai berikut: 

BAB I  PENDAHULUAN 

Pada bab ini membahas mengenai latar belakang, tujuan penelitian, 

perumusan dan batasan masalah, metode penelitian, dan 

sistematika penulisan dari penelitian yang dilakukan. 

BAB II TINJAUAN PUSTAKA 

Pada bab ini berisi tentang penjelasan dasar teori, konsep dan 

prinsip dasar yang diperlukan untuk memecahkan masalah dalam 

penelitian yang dilakukan. Dasar teori akan membahas literatur 

terkait sinyal EKG, gelombang EKG, transformasi wavelet diskrit, 

Long Short-Term Memory dan validasi performance. 

BAB III METODOLOGI PENELITIAN 
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Pada bab ini berisi metodologi yang dipakai dalam penelitian dan 

membahas secara detail mengenai teknik, metode, maupun alur 

proses yang dilakukan selama penelitian. Bab ini membahas 

mengenai peracangan sistem dan proses dalam menjalankan 

penelitian, mulai dari persiapan data, pengurangan derau pada 

sinyal EKG, normalisasi, segmentasi, dan klasifikasi. 

BAB IV  HASIL DAN ANALISIS 

Pada bab ini berisi hasil pengujian dan analisis yang diperoleh dari 

penelitian serta pembahasan terhadap hasil yang telah dicapai, 

mulai dari kelebihan dan kekurangan dari penelitian yang telah 

dilakukan. 

BAB V KESIMPULAN 

Pada bab ini berisi kesimpulan yang bersumber dari hasil penelitian 

yang dilakukan yaitu mengenai penelitian penyakit jantung Atrial 

Fibrillation. Selain itu, bab ini juga berisikan saran yang 

bermanfaat agar sistem dapat dikembangkan pada penelitian 

berikutnya.
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