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ABSTRACT 

Heart rate detection still widely develops one to human behavior, so that efforts are regnired to 

investigrate other ways to more easily detect it. Currently, heart detection can be done without 

medical ceek up, such as using cellphones, watches, and others. Fiber Bragg Grating (FBG) can 

be used to detect the heart rate, in the form of pressure which causes a change in strain. FBG also 

has high sensitivity to strain. Heart rate detection can be measured in several ways such as using 

a telescope, but FBG has a high level of accuracy. This study aims to design and measure changes 

in the output power of the FBG and analyze the effect of strain changes on the FBG by 

loudspeaker vibration. Bragg wavelengths used are 1310 nm and 1550 nm with a power of 1 mW 

as a diode laser source and the output is measured by an optical power meter. The highest output 

power change at 1310 nm Bragg wavelength is 0.736 µW, while at 1550 nm wavelength it is 0.009 

µW. The highest Bragg wavelength shift is at the Bragg 1310 nm wavelength of 0.598 nm, while at 

the Bragg 1550 nm wavelength it is 0.552 nm. The highest strain change at the Bragg 1310 nm 

wavelength is 576,186 µε, while at the Bragg 1550 nm wavelength it is 432,113 µε. This shows 

that the response at the Bragg 1310 nm wavelength is more sensitive than the Bragg 1550 nm 

wavelength. 

Keywords: FBG, Heart Rate, Optical Power, Strain. 

 ABSTRAK  

Pendeteksian jantung masih terus berkembang karena persoalannya serius terhadap perilaku 

hidup manusia sehingga perlu upaya untuk mencari jalan lain untuk lebih mudah mendeteksi 

jantung. Saat ini pendeteksian jantung dapat dilakukan tanpa harus pergi ke rumah sakit seperti 

dengan menggunakan ponsel, jam tangan, dan lain-lain. Fiber Bragg Grating (FBG) banyak juga 

digunakan untuk mendeteksi jantung, karena bisa diterima dalam bentuk tekanan yang 

mengakibatkan terjadinya perubahan regangan. FBG dipilih karena memiliki sensitivitas yang 

tinggi terhadap regangan. Pendeteksian denyut jantung dapat dilakukan dengan beberapa cara 

seperti menggunakan teleskop, namun dengan menggunakan FBG memiliki tingkat akurasi yang 

tinggi dan sensitif terhadap regangan. Penelitian ini bertujuan untuk merancang dan mengukur 

perubahan daya keluaran pada FBG serta menganalisa pengaruh perubahan regangan pada FBG 

oleh getaran loudspeaker. Panjang gelombang Bragg yang digunakan adalah 1310 nm dan 1550 

nm dengan daya 1 mW sebagai sumber laser dioda serta keluaran diukur dengan optical power 

meter. Perubahan daya keluaran tertinggi pada panjang gelombang Bragg 1310 nm senilai 

dengan 0,736 µW, sedangkan pada panjang gelombang 1550 nm senilai dengan 0,009 µW. 

Pergeseran panjang gelombang Bragg tertinggi pada panjang gelombang Bragg 1310 nm senilai 

0,598 nm, sedangkan pada panjang gelombang Bragg 1550 nm senilai 0,552 nm. Perubahan 

regangan tertinggi pada panjang gelombang Bragg 1310 nm senilai 576,186 µε, sedangkan pada 

panjang gelombang Bragg 1550 nm senilai 432,113 µε. Ini menunjukkan bahwa respon pada 

panjang gelombang Bragg 1310 nm lebih sensitif daripada panjang gelombang Bragg 1550 nm. 

Kata kunci: FBG, Denyut Jantung, Daya Optik, Regangan. 
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PENDAHULUAN 

Pengukuran denyut jantung merupakan 

faktor penting yang dapat memberikan 

informasi tentang perubahan sirkulasi darah 

dan aktivitas jantung sehingga sering diukur 

dalam lingkungan medis. Saat ini, pengukuran 

dilakukan seperti sinyal listrik 

elektrokardiogram (EKG), sinyal akustik, 

perubahan tekanan darah dalam sistem 

peredaran darah, perubahan volume jaringan 

sebagai akibat dari perubahan volume dalam 

sistem peredaran darah, perubahan impedansi 

jaringan yang terkait dengan perubahan volume 

darah di bagian jaringan tertentu atau 

perubahan kecepatan aliran darah [1]. 

Pendekatan yang paling umum untuk menilai 

sinyal jantung dan pernapasan secara 

bersamaan adalah polisomnogram (PSG). 

Biasanya, termasuk sistem PSG, tetapi tidak 

terbatas pada EKG, elektroensefalogram, 

elektrookulogram, elektromiogram, juga dalam 

upaya pernapasan, aliran udara, dan saturasi 

oksigen (SpO2) [2].  

Praktisi dan dokter yang mempelajari 

pemantauan jantung sangat bergantung pada 

EKG. Pemantauan jantung biasanya dilakukan 

untuk mendapatkan data dari aktivitas otot 

jantung dalam rentang waktu yang lebih lama. 

Ini dapat memberikan data yang cukup untuk 

mengetahui masalah yang dihadapi dan 

membantu diagnosis. Kelainan yang terdeteksi 

dapat menjadi faktor penentu baik untuk 

keputusan penderita atau dokter spesialis. Bisa 

memiliki beberapa ciri yang unik, namun 

penyebabnya harus diketahui secara pasti, 

apakah disebabkan oleh faktor gen atau 

memang disebabkan oleh penyakit yang 

mempengaruhi jantung atau gangguan jantung 

lainnya. EKG merekam aktivitas kelistrikan 

otot jantung dan kemudian menampilkan 

datanya dalam bentuk grafik linier di layar atau 

di atas kertas. Hasil EKG yang normal dapat 

diperoleh dari subjek dengan gangguan jantung 

jika gejala yang timbul tidak mempengaruhi 

aktivitas listrik otot jantung [3]. 

Walaupun pengukuran dan diagnosa jantung 

melalui pendekatan kelistrikan seperti diatas 

telah berhasil, namun pendekatan mekanik juga 

terus berkembang seperti penggunakan serat 

optik seperti fiber Bragg grating (FBG) yang 

relatif sederhana, akurat, sensitif dan aman. 

FBG banyak juga digunakan untuk 

pendeteksian dalamsistem medis termasuk pada 

organ jantung, karena detak jantung manusia 

bekerja dalam bentuk tekanan yang 

mengakibatkan adanya energi dengan 

perubahan posisi, osilasi dan regangan [4], dan 

ini bukan hanya terhadap regangan saja, tetapi 

juga memiliki sensitivitas yang tinggi terhadap 

temperatur [5]. Seperti, pemanfaatan FBG pada 

magnetic resonance imaging (MRI) yang 

semakin meluas antara lain untuk memantau 

pernapasan dan aktivitas jantung pasien selama 

proses pemindaian, yang tidak menimbulkan 

adanya gangguan efek samping pada tubuh 

pasien baik saat atau setelah menjalani 

pemindaian menggunakan MRI [6].  

FBG adalah serat optik yang memiliki kisi 

pada segmennya. Kisi ini memantulkan cahaya 

yang melewatinya dengan panjang gelombang 

tertentu dan melewatkan sisanya. FBG banyak 

digunakan sebagai sensor karena tahan 

terhadap interferensi elektromagnetik, akurasi 

yang tinggi, aman dan cepat karena 

informasinya bergerak dengan kecepatan 

cahaya. FBG sebagai sensor telah banyak 

berkembang dan digunakan dalam pemantauan 

kesehatan struktur, baru-baru ini telah 

diusulkan untuk pemantauan tanda-tanda vital 

pada medis. Penggunaan sensor FBG untuk 

pengukuran laju pernapasan dan denyut jantung 

secara simultan [6,7]. Walaupun 

perkembangannya cukup signifikan, teknologi 

berbasis cahaya dengan parameter deteksi 

panjang gelombang masih relatif kompleks, 

tidak cukup ekonomis untuk fabrikasi dan 

instrumentasi sensor, namun dalam faktor 

fungsi dan kegunaan sensor ini tetap menjadi 

pilihan alternatif untuk mendiagnosa dalam 

dunia medis. 

Dalam hal kepentingan riset, sistem sensor 

FBG dapat dibangun, dimodifikasi dan 

digunakan dengan menggabungkan beberapa 

komponen dan interogasi sensor [8], 

memungkinkan pengoperasian sensor yang 
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bernilai ekonomi untuk dapat dikembangkan 

pada sensor napas dan detak jantung. Sensor 

serat optik berbiaya rendah ini umumnya 

didasarkan pada prinsip variasi intensitas, 

dimana redaman daya optik dengan sumber 

infrared ditransmisikan ke dalam serat optik 

secara langsung dan berinteraksi dengan 

gerakan tubuh selama osilasi jantung dan 

respirasi [9,10]. 

Untuk itu penelitian ini bertujuan 

merancang sebuah aplikasi sistem sensor FBG. 

FBG dirancang pada kisi untuk panjang 

gelombang tertentu dengan daya pada skala 

milliwatt. Denyut jantung dideteksi dengan cara 

mensimulasikan jantung menggunakan sebuah 

Hand Phone (HP) untuk menyelidiki getaran 

yang dihasilkan oleh sebuah video denyut 

jantung. Osilasi tekanan yang dihasilkan 

diperkuat dengan amplifier, yang selanjutnya 

regangan kisi FBG dievaluasi terhadap daya 

keluaran sumber. 

TINJAUAN PUSTAKA 

Menentukan denyut jantung dengan 

menggunakan sinyal akustik (fonokardiografi) 

biasanya menggunakan mikrofon sensitif yang 

terletak di area dada dan sekitarnya. Algoritme 

tersebut kemudian diterapkan pada sinyal yang 

dihasilkan [11]. Tekanan darah bervariasi 

selama aktivitas jantung dan berfluktuasi di 

antara dua nilai yaitu batas atas tekanan sistolik 

dan tekanan arteri maksimum selama sistol, 

sedangkan batas bawah tekanan diastolik dan 

tekanan arteri terendah selama diastol. 

Prinsip pengukuran detak jantung 

menggunakan probe FOI didasarkan pada 

fonokardiografi. Aktivitas mekanis dan akustik 

jantung dan fungsinya menyebabkan perubahan 

indeks bias inti dan perubahan panjang serat 

optik yang ditempatkan pada tubuh dan 

perubahan mikroskopis pada jalur optik ini 

muncul pada fase penundaan  dalam 

Persamaan (1) dan perbedaannya  pada 

Persamaan (2), dimana λ adalah panjang 

gelombang sumber radiasi,  indeks bias inti 

serat optik,  panjang fisik serat. Perubahan ini 

kemudian dievaluasi dengan sistem pengukuran 

interferometri [12]: 

 (1) 

 (2) 

Aktivitas jantung terkait dengan penciptaan 

sejumlah besar suara karakteristiknya. Suara ini 

terjadi karena perubahan kecepatan (atau 

karakter) aliran darah dan penutupan atau 

pembukaan katup masing-masing. Oleh karena 

itu, ini metode diagnostik yang didasarkan pada 

penginderaan sinyal akustik (suara jantung) 

yang dijelaskan di atas menyertai getaran 

mekanis yang bermula di jantung dan 

pembuluh darah. EKG konvensional 

menggambarkan aktivitas listrik jantung, 

sedangkan fonokardiogram menggambarkan 

aktivitas mekanis (akustiknya). 

FBG dengan struktur kisi dimanfaatkan 

pada perubahan periodik atau kuasi-periodik 

indeks bias di inti serat optik yang berkorelasi 

dengan perubahan jarak dan dikonversikan 

pada regangan dan temperatur akibat respon 

dari tegangan mekanik, regangan, getaran, 

tekanan atau suhu dalam pemantulkan cahaya. 

Hal ini terlihat dari pergeseran panjang 

gelombang asal sebelum dan sesudah dilewati 

wilayah sensor. Panjang gelombang pusat dari 

cahaya yang dipantulkan disebut panjang 

gelombang Bragg. Panjang gelombang Bragg 

ditentukan oleh perubahan periodik indeks bias 

Λ dan indeks bias efektif sebagai berikut. 

 (3) 

 Sensor FBG dapat dengan mudah 

digunakan pada jenis teknik multiplexing yaitu 

wavelength-division multiplex dan time division 

multiplex [13,14].  

Deformasi dan ketergantungan regangan 

diberikan panjang gelombang FBG pusat dan 

nilai parameternya. Untuk menentukan 

kepekaan tehadap objek, koefisien deformasi 

dan suhu yang dinormalisasi digunakan. 
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Koefisien deformasi yang dinormalisasi 

diberikan oleh hubungan berikut: 

 (4) 

dan koefisien suhu yang dinormalisasi 

diberikan oleh hubungan berikut. 

 (5) 

dimana λB adalah panjang gelombang Bragg, 

ΔλB adalah pergeseran panjang gelombang 

Bragg, Δε adalah perubahan deformasi dan ΔT 

adalah perubahan suhu [15]. 

Pergeseran panjang gelombang ini dapat 

diketahui dengan menghitung selisih antara 

daya keluaran yang ditampilkan pada optical 

powermeter (OPM) ketika diberi perlakuan 

perubahan temperatur dan ketika tidak diberi 

perlakuan dinyatakan dalam Persamaan (6) 

berikut [16]. 

 (6)  

dimana  merupakan pergeseran panjang 

gelombang Bragg ketika tidak diberi perlakuan 

dan  merupakan pergeseran panjang 

gelombang Bragg ketika diberi perlakuan. 

Besarnya nilai  dapat diketahui dengan 

menghitung dari data temperatur pada keadaan 

referensi dalam penelitian. 

Daya keluaran pada saluran FBG dapat 

diketahui dengan persamaan matematis antara 

daya yang terbaca pada OPM dalam satuan 

Watt (Po) dan daya referensi sebesar 1 miliWatt 

(Pref) dinyatakan dalam Persamaan berikut. 

 (7) 

METODE PENELITIAN 

Metode eksperimen ini dilakukan dengan 

mengirim cahaya infrared, 1mW dari sumber 

dan melalui FBG yang tekonduksi dengan 

objek simulasi getaran jantung yang dihasilkan. 

Selanjutnya sinyal infrared sebagian 

dipantulkan dan sebagiannya lagi 

ditransmisikan ke detektor OPM. Daya 

keluaran dari osilasi reganganFBG terhadap 

sampel diukur. Objek sampel disimulasikan 

dari detak jantung dari sebuah HP. 

Getaransimulasi jantung yang dihasilkan 

dievaluasi pada perubahan regangan FBG. 

Penelitian ini menggunakan FBG dengan 

panjang gelombang 1310nm dan 1550nm dan 

video denyut jantung dari aplikasi Heart 

Sounds. Sumber laser yang digunakan sebagai 

daya masukan adalah laser dioda dengan variasi 

panjang gelombang 1310nm dan 1550nm 

sedangkan untuk daya keluaran menggunakan 

OPM  dengan variasi panjang gelombang 850 

nm, 1300 nm, 1310 nm, 1490 nm, 1550 nm, 

dan 1650 nm. Suara denyut jantung 

diidentifikasi melalui video. Suara denyut 

jantung yang digunakan dalam keadaan kondisi 

normal, terdapat 2 jenis suara yaitu lub dan 

dub. Faktor yang mempengaruhi suara denyut 

jantung adalah volume suara yang diambil dari 

Heart Sounds berdurasi 1 menit 13 detik.  

 
Gambar 1.Set up aplikasi sistem sensor FBG. 
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Setelah melakukan set-up, FBG dengan 

panjang variasi panjang gelombang diukur 

sebagai hasil daya keluaran referensi. 

Sedangkan untuk daya keluaran objek denyut 

jantung ditampilkan pada Gambar 1. 

Pengamatan dilakukan terhadap hasil 

pengukuran besaran daya keluaran terhadap 

panjang gelombang OPM.  

Data yang dikumpulkan dihitung pada 

besaran regangan dengan menghitung lebar 

Gaussian FBG , lebar Gaussian LD , 

perubahan daya keluaran , panjang 

gelombang Bragg pada temperatur 20oC 

, pergeseran panjang gelombang Bragg 

akibat perlakuan temperatur , dan 

regangan (ε). Hasil pengukuran dan 

perhitungan ditampilkan dalam bentuk grafik 

memperlihatkan hubungan antar data  

perubahan daya keluaran, pergeseran panjang 

gelombang Bragg dan perubahan regangan 

terhadap panjang gelombang OPM. 

HASIL DAN PEMBAHASAN 

Gambar 2 menunjukkan bahwa hasil 

pengukuran daya keluaran referensi terhadap 

panjang gelombang OPM dengan nilai tertinggi 

-5,945 dBm dan terendah -7,81 dBm.  Grafik 

warna biru dan merah untuk sumber laser dioda 

pada panjang gelombang 1310 nm dan 1550 

nm dengan kompenen FBG panjang gelombang 

1310 nm sedangkan grafik warna hijau dan 

ungu untuk laser dioda panjang gelombang 

1310 nm dan 1550 nm  dengan komponen FBG 

panjang gelombang 1550 nm. 

Hampir semua sumber yang diberikan 

memiliki kecenderungan perubahan panjang 

gelombang yang seragam, yang membedakan 

hanya intensitas respon daya FBG. FBG yang 

memiliki panjang gelombang 1550 nm 

memiliki daya yang lebih besar daripada 1310 

nm. Ini terjadi panjang gelombang 1550 nm 

relatif memiliki energi lebih besar dibanding 

1310 nm, namun untuk keempat data setelah 

1550 nm seluruh grafik mengalami penurunan 

yang tajam. Hal ini disebabkan hilangnya daya 

karena FBG tidak bekerja pada rentang 1550 

nm. 

 
Gambar 2. Daya keluaran referensi FBG. 

Gambar 3 menunjukkan bahwa hasil 

pengukuran daya keluaran setelah ada 

perlakuan simulasi getaran jantung terhadap 

panjang gelombang OPM dengan nilai tertinggi  

dan terendah adalah -5,945 dBm dan -7,8 dBm. 

Hal yang sama memiliki kemiripan data dengan 

Gambar 2, dan selisih daya dari kedua gambar 

adalah efek dari simulasi denyut jantung. 

 
Gambar 3. Daya keluaran FBG. 

Nilai daya keluaran referensi dan sample 

sama-sama mengalami kenaikan dan 

penurunan. Jika panjang gelombang OPM yang 

diatur nilainya besar maka daya keluaran yang 

dihasilkan semakin kecil, begitu juga 

sebaliknya jika panjang gelombang OPM yang 

diatur nilainya kecil maka daya keluaran yang 

dihasilkan semakin besar. Apabila panjang 

gelombang OPM yang disetting sama dengan 

atau mendekati panjang gelombang LD maka 

nilai daya keluaran akan semakin besar. Hal ini 

dapat terjadi karena tidak adanya perbedaan 

frekuensi dan fase sehingga interperensi 

gelombang dapat diabaikan. 

Pada Gambar 2 dan 3 menunjukkan bahwa 

hasil pengukuran yang dilakukan dengan 

variasi panjang gelombang Bragg 1310 nm dan 

1550 nm memiliki kesamaan hasil daya 

keluaran FBG dari yang tertinggi ke yang 
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terendah berturut-turut dengan panjang 

gelombang OPM 1300 nm, 1310 nm, 1490 nm, 

850 nm, 1550 nm dan 1650 nm, namun ada 

beberapa data tidak ditampilkankarena tampilan 

perubahan daya tidak dapat dideteksi dimana 

daya keluaran yang terbatas dan dipengaruhi 

oleh panjang gelombang OPM.  

 
Gambar 4. Perubahan daya keluaran FBG. 

Perubahan daya keluaran FBG merupakan 

selisih dari daya keluaran sampel (setelah ada 

getaran) dengan daya keluaran referensi 

(sebelum ada getaran). Gambar 4 menunjukkan 

hasil pengukuran perubahan daya keluaran 

FBG terhadap panjang gelombang OPM 

dengan nilai tertinggi dan terendah berturut-

turut adalah 0,736 µW dan 0,009 µW. 

Panjang gelombang Bragg 1310nm lebih 

sensitif dibandingkan 1550 nm karena panjang 

gelombang 1310 nm memiliki attenuasi lebih 

besar dibanding panjang gelombang 1550 nm. 

Panjang gelombang yang digunakan 

mempengaruhi moda-moda dariperambatan 

gelombang sebagai fungsi indeks bias dari 

FBG. 

 
Gambar 5. Pergeseran panjang gelombang 

Bragg. 

Pergeseran panjang gelombang Bragg 

mengalami perubahan ketika diberikan 

perlakuan getaran pada FBG dan berbeda-beda 

untuk tiap panjang gelombang Bragg. Gambar 

5 menunjukkan pergeseran panjang gelombang 

Bragg dengan nilai tertinggi dan terendah 

masing-masing adalah 0,589 nm dan 0,287 nm. 

Ketika ada perubahan regangan (termasuk efek 

gangguan luar) mengakibatkan nilai indeks bias 

dapat berubah, sehingga spektrum refleksi juga 

akan bergeser [17]. 

Pergeseran panjang gelombang Bragg 

sangat dipengaruhi oleh getaran. Apabila 

getaran yang dihasilkan besar maka perubahan 

panjang gelombang semakin besar, demikian 

juga sebaliknya, dimanarespon pergeseran 

panjang gelombang Bragg dipengaruhi oleh 

getaran yang dihasilkan oleh denyut jantung. 

 
Gambar 6. Perubahan regangan. 

Daya referensi dalam pengukuran ini adalah 

saat FBG terhubung di sisi amplifier dan tidak 

mengalami regangan (tidak ada getaran yang 

diberikan). Gambar 6 menunjukkan nilai 

regangan tertinggi dan terendah adalah 576,186 

µε dan 267,294 µε. Ketika terjadi peregangan 

dinamis oleh getaran, maka spektrum refleksi 

FBG bergeser secara periodik dalam domain 

panjang gelombang. 

KESIMPULAN 

Perancangan dan pengukuran daya keluaran 

FBG terhadap panjang gelombang OPM pada 

getaran jantung telah dideteksi. Pengukuran 

daya keluaran memiliki kesamaan dengan nilai 

tertinggi ke terendah yaitu pada panjang 

gelombang OPM 1300 nm, 1310 nm, 1490 nm, 

850 nm, 1550 nm dan 1650 nm. Perubahan 

daya keluaran FBG berbanding terbalik 

terhadap panjang gelombang OPM yang 

diberikan. Pergeseran panjang gelombang 

Bragg dan perubahan regangan sama-sama 

mengalami fluktasi pada pengaruh getaran yang 

diberikan oleh amplifier. Pengukuran ini 

menunjukan bahwa panjang gelombang Bragg 
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1310 nm lebih sensitif dibanding 1550 nm 

terhadap regangan. Regangan yang didapat 

tidak cukup untuk menjelaskan getaran video 

denyut jantung karena pengukuran hanya 

dilakukan terhadap amplifier. Getaran dan 

regangan dapat dipahami lebih rinci lagi 

dengan mengukur regangan yang dialami 

material lain pada video denyut jantung. 

Akurasi pengukuran dibatasi oleh resolusi 

OPM yang digunakan serta loss yang dialami 

sistem. 
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