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ABSTRAK

Salah satu metode yang sedang mengalami perkembangan dalam dunia
biomedikal adalah pengukuran non-invasif, dengan metode ini penelitian dapat
dilakukan tanpa harus membuat pasien mengalami trauma terhadap rasa sakit yang
dialami. Salah satu aplikasi dari metode ini adalah impedansi kardiogram (ICG).
Dimana metode ini mampu memberikan data tentang kondisi fisiologis dari pasien yang
berhubungan dengan kardiovaskuler.

Tujuan dari penelitian ini adalah untuk mengetahui karakteristik sistem mekanis
kardiovaskuler pada manusia. Hasil akan dikeluarkan dalam bentuk gelombang tekanan
dan volume pada kondisi istirahat. Selanjutnya hasil simulasi akan diimplementasikan
terhadap keadaan fisiologi yang terkena penyakit kardiovaskuler yaitu jantung koroner.
Simulasi dilakukan dengan metode parameter tergumpal (lumped) dengan model HSP
(heart-sistemic-pulmonary) dengan menggunakan Matlab R2008b.

Simulasi yang dilakukan menghasilkan grafik gelombang tekanan dan volume,
untuk keadaan istirahat diperoleh hasil tekanan ventrikel kiri 120 mmHg, tekanan
ventrikel kanan 35 mmHg dan volume ventrikel kiri 150 ml. Hasil implementasi
terhadap penyakit jantung koroner dengan memberi besaran variasi terhadap tahanan
arteri koroneri (KRIv), hasil pada tekanan ventrikel kiri sebagai berikut, yaitu variasi 1
sebesar 160 mmHg, variasi 2 sebesar 210 mmHg, variasi 3 sebesar 270 mmHg dan
variasi 4 sebesar 375 mmHg. Hasil simulasi menunjukkan kesesuain dengan referensi,
baik untuk untuk keadaan istirahat maupun hasil implementasi terhadap penyakit
jantung koroner. Ini menunjukkan bahwa persamaan dan simulasi yang dilakukan sudah
merefleksikan keadaan fisiologis peredaran darah manusia. Perbedaan hasil grafik
diakibatkan perbedaan parameter dan asumsi digunakan.

Kata kunci : HSP (heart-sistemic-pulmonary), kardiovaskuler, metode lumped, simulasi,
tekanan-volume.
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ABSTRACT

Non-invasive measurement is being a popular method in biomedical field at
present time. Using this method an observation can be conducted without causing pain
trauma of the patient. Using this instrument the data physiological condition of patient
associated with cardiovascular disease can be provided.

The purpose of this research is to characterize the mechanical characteristics of
human’s cardiovascular system. The results will be issued in the form of pressure waves
and volume at rest condition. Furthermore, the results of the simulation will be
implemented on the physiological conditions of cardiovascular disease, which is
coronary heart disease. The simulation was conducted using lumped parameters model
HSP (heart-systemic-pulmonary) using Matlab R2008b.

The simulation results showed in the resting state the left ventricular pressure is
120 mmHg and the right ventricular pressure is of 35 mmHg. Meanwhile, the left
ventricular volume is 150 ml. the implementation for coronary heart disease by applying
small amount of variation of resistance arteries coronary (KRIlv), can be modeled.
Comparing to the available references the patient simulation showed satisfactory results.
This shows that the present method is adequate to simulate physiological conditions of
human blood circulation. The simulation results show specific by references, either to
arresting state as well as the results of the implementation of coronary heart disease.
This shows that the simulation equality and already reflect the physiological conditions
of human blood circulation. The differences resulting from differences in the results
graph parameters and the used assumptions.

Key words : HSP (heart-systemic-pulmonary), cardiovascular, lumped method,
simulation, pressure-volume.
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ABSTRAK



Salah satu metode yang sedang mengalami perkembangan dalam dunia biomedikal adalah pengukuran non-invasif, dengan metode ini penelitian dapat dilakukan tanpa harus membuat pasien mengalami trauma terhadap rasa sakit yang dialami. Salah satu aplikasi dari metode ini adalah impedansi kardiogram (ICG). Dimana metode ini mampu memberikan data tentang kondisi fisiologis dari pasien yang berhubungan dengan kardiovaskuler.



	Tujuan dari penelitian ini adalah untuk mengetahui karakteristik sistem mekanis kardiovaskuler pada manusia. Hasil akan dikeluarkan dalam bentuk gelombang tekanan dan volume pada kondisi istirahat. Selanjutnya hasil simulasi akan diimplementasikan terhadap keadaan fisiologi yang terkena penyakit kardiovaskuler yaitu jantung koroner. Simulasi dilakukan dengan metode parameter tergumpal (lumped) dengan model HSP (heart-sistemic-pulmonary) dengan menggunakan Matlab R2008b.



	Simulasi yang dilakukan menghasilkan grafik gelombang tekanan dan volume, untuk keadaan istirahat diperoleh hasil tekanan ventrikel kiri 120 mmHg, tekanan ventrikel kanan 35 mmHg dan volume ventrikel kiri 150 ml. Hasil implementasi terhadap penyakit jantung koroner dengan memberi besaran variasi terhadap tahanan arteri koroneri (KRlv),  hasil pada tekanan ventrikel kiri sebagai berikut, yaitu variasi 1 sebesar 160 mmHg, variasi 2 sebesar 210 mmHg, variasi 3 sebesar 270 mmHg dan variasi 4 sebesar 375 mmHg.	 Hasil simulasi menunjukkan kesesuain dengan referensi, baik untuk untuk keadaan istirahat maupun hasil implementasi terhadap penyakit jantung koroner. Ini menunjukkan bahwa persamaan dan simulasi yang dilakukan sudah merefleksikan keadaan fisiologis peredaran darah manusia. Perbedaan hasil grafik diakibatkan perbedaan parameter dan asumsi digunakan.



Kata kunci : HSP (heart-sistemic-pulmonary), kardiovaskuler, metode lumped, simulasi, tekanan-volume. 































ABSTRACT



Non-invasive measurement is being a popular method in biomedical field at present time. Using this method an observation can be conducted without causing pain trauma of the patient. Using this instrument the data physiological condition of patient associated with cardiovascular disease can be provided.



The purpose of this research is to characterize the mechanical characteristics of human’s cardiovascular system. The results will be issued in the form of pressure waves and volume at rest condition. Furthermore, the results of the simulation will be implemented on the physiological conditions of cardiovascular disease, which is coronary heart disease. The simulation was conducted using lumped parameters model HSP (heart-systemic-pulmonary) using Matlab R2008b.



The simulation results showed in the resting state the left ventricular pressure is 120 mmHg and the right ventricular pressure is of 35 mmHg. Meanwhile, the left ventricular volume is 150 ml. the implementation for coronary heart disease by applying small amount of variation of resistance arteries coronary (KRlv), can be modeled. Comparing to the available references the patient simulation showed satisfactory results. This shows that the present method is adequate to simulate physiological conditions of human blood circulation. The simulation results show specific by references, either to arresting state as well as the results of the implementation of coronary heart disease. This shows that the simulation equality and already reflect the physiological conditions of human blood circulation. The differences resulting from differences in the results graph parameters and the used assumptions.



Key words : HSP (heart-systemic-pulmonary), cardiovascular, lumped method, simulation, pressure-volume.
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