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Abstrak

Elektroensefalografi (EEG) akan menghasilkan sebuah informasi perekaman secara non-invasif
dari sinyal otak yang digunakan untuk menganalisis aktivitas kinera otak yang diperuntukkan tenaga medis
ataupun Klinis dalam mendiagnose, yang setelah itu dilakukan proses lanjut yaitu rehabilitasi dan
monitoring terhadap pasien sebagai sarana kesembuhan penyakit stroke. Sinyal EEG yang sudah direkam
merupakan sinyal asli gelombang otak yang didalamnya masih terdapat noise artefak atau kontaminasi
berbagai sinyal. Noise Artefak tersebut antara lain teradi karena pergerakan mata atau Artefak
Electrooculography. Pada paper yang menjadi permasalahan utama adalah dalam menginterpretasi sinyal
EEG masih terdapat noise sehingga perlu melakukan denoising artefak sinyal EOG menggunakan metode
High Low Pass Filter dan FIR Filter. Memalui metode memalui eksperimen diharapkan suatu hasil yang
nantinya akan memeprlihatkan berkurangnya seminimal mungkin noise pada sinyal EEG.

Kata kunci: High Low Pass Filter, Sinyal EEG, FIR Filter, Artefak, Pengolahan Sinyal

1. PENDAHULUAN

Stroke adalah penyakit yang disebabkan pecahnya atau tersumbatnya pembuluh darah di
otak. Penyebab stroke antara lain kurang nya olahraga, genetik, tidak menjaga pola makan, sering
mengkonsumsi minuman alkohol, tingginya tekanan darah, kebiasaan merokok, dan obesitas yang
intinya tidak dapat menjaga pola hidup sehat. Untuk menangani penyakit stroke dilakukan
pemeriksaan medis yang dilakukan oleh dokter melalui pengamatan visual dan pencatatan dengan
alat ukur standart pemeriksaan stroke akan diketahui kelemahan gerak, bentuk fisik, sisi terkena
stroke, diagnose dan tingkat keparahan stroke.  Pengamatan secara visual oleh dokter dapat
berubah-ubah jika yang menangani lebih dari satu dokter. Hal tersebut akan mengakhibatkan
ketidak akuratnya hasil pemeriksaan, sehingga dibutuhkan suatu cara agar data hasil pengukuran
secara visual dapat tetap dan tidak berubah-ubah. Untuk mengukur akan data yang diperoleh tidah
berubah-ubah diperlukan alat untuk merekam aktivitas listrik otak dengan alat EEG (U. Farooq,
dkk, 2008) (MYT Sulistyono, dkk, 2022).

EEG adalah sebuah alat untuk merekam aktivitas listrik di otak melalui pemasangan
elektroda di kulit kepala yang kemudian dihubungkan dengan sumberdaya hardware untuk
merekan semua aktifitas di otak. Data yang diperoleh merupakan data aktifitas listrik melalui
fluktuasi tegangan dalam neuron otak yang ukurannya micro volt (uV). Kategori gelombang otak
berdasarkan frekuensinya adalah Gamma (30-100 Hz), Beta (13-30 Hz), Alpha (8-13 Hz), Theta
(4-8 Hz), dan Delta (0,1-4 Hz). Pengambilan data aktivitas listrik otak disertai dengan stimulus
untuk merangsang kerja otak, seperti sambal diambil data melakukan gerakan menggenggam,
mengangkat siku dan mengangkat bahu. Pengambilan data dilakukan selama 60 detik dengan
sampling rate 256 Hz. Hasil dari perekaman tersebut akan menghasilkan gambar gelombang otak
yang akan menujukkan gangguan pada fisiologis fungsi otak (E. Monge-Pereira dkk., 2017).

Penelitian ini berdasarkan penelitian lain sebelumnya tentang pengolahan sinyal EEG
menggunakan Hidden Marcov Model (HMM), hasilnya hanya membahas tentang penggunaan
HMM dan mengenali aktifitas perkalian dan rileks (Jondri, 2008). Dengan membahas tentang HMM
tidak banyak memepertimbangkan lingkungan cara pengolahan sinyal, sehingga yang menjadi adalah
permasalahan dalam hasil pengambilan data aktivitas otak dalam betuk data mentah masih terjadi
banyak kendala, dimana data yang dihasilkan masih dalam bentuk text yang harus dipecah-pecah
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sesuai channel masing-masing, dan juga data tersebut juga tidak stabil dari frekuensi yang terlalu
tinggi dan terlalu rendah serta data yang direkam masih terdapat noise. Untuk menangani masalah
naik turunnya frekuensi dan noise dibutuhkan metode penyaringan sinyal yang mampu menangani
terlalu tingginya frekuensi dan terlalu rendahnya frekuensi, sehingga memenuhi batas ambang yang
ideal untuk melakukan tindakan lanjut dalam pemrosesan sinyal.

2. METODOLOGI

Dalam pembahasan penyaringan noise melalui band pass filter berbasis sinyal EEG
menggunakan 2 tahapan yaitu data akusisi dan pre-processing (high low pass filter).

High Low Pass
Filter

Gambar 1. Filtering Noise

2.1. Data Akusisi
1. Partisipan

Yang mnjadi partisipan adalah semua pasien stroke bekerjasama dengan Rumah Sakit
Universitas Airlangga, yang terdiri dari 10 pasien (6 pria dan 4 wanita). Pasien-pasien tersebut
sudah bersedia untuk melakukan perekaman data tanpa adanya paksaan, karena setiap
pemeriksaan yang melibatkan manusia harus melalui uji kelaikan yang dikeluarkan Rumah
Sakit (H Setiawan dkk, 2019)

2. Alat
OpenBCI (Open Source Brain-Computer Interface) dengan 6 elektroda dan channel F3, F4, C3,
C4, 01, dan O2. Channel C3 dan C4 terletak pada area motor cortex dimana memiliki relevansi
langsung dengan perintah motorik. Channel O1 dan O2 terletak pada kepala bagian belakang
(occipital) dimana mampu mendeteksi muscle artifact yang diakibatkan gerakan otot (J. Frey,
2016) .

Ultracortex Mark IV
Node Locations (35 total)

Gambar 2. Eksplorasi Alat
3. Stimulus
Pemilihan gerakan dalam penelitian ini menggunakan metode gerakan berdasar Manual Muscle
Testing yang merupan metode pengukuran kekuatan otot berdasar referensi dari fisioterapis (A.
P. Patricia Potter. dkk, 2011).

Gambar 3 Stimulus Gerakan
4. Proses Perekaman Data
Perekaman data terhadap pasien yang terkena stroke yang harus dipersiapkan adalah alat EEG,
perangkat sistem operasi, stumulus gerakan, dan pasien.
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Gambar 4. Proses Perekaman
Perekaman dilakukan per satu pasien dengan durasi perekaman sebesar 60 detik dengan sampling
rate 256 Hz. Proses perekaman dimulai dari detik pertama sampai 5 detik melakukan rileks, 10
detik berikut gerakan genggam, 5 detik berikutnya rileks, 10 detik berikutnya gerakan siku, 5 detik
berikutnya rileks, 10 detik berikutnya gerakan bahu Untuk sampling rate yang digunakan adalah
256 Hz. Data hasil penyimpanan tersebut dalam bentuk sinyal dengan format txt yang merupakan
data mentah dari pengambilan data yang dilakukan pada pasien stroke.

2.2. Pre-Processing
Untuk penelitian ini proses pre-processing menggunakan 2 teknik pemfilteran yaitu High Pass
Filter dan Low Pass Filter. Dimana Sinyal dengan frekuensi lebih tinggi dari frekuensi cut off
memiliki reaktansi rendah, sedangkan sinyal dengan frekuensilebih rendah dari frekuensi cut off
memiliki reaktansi tinggi.
1. High Pass Filter
High pass filter merdam frekuensi rendah, membiarkan frekuensi tinggi untuk lewat
sedangkan frekuensi rendah diblokir. Hanya sinyal frekuensi tinggi yang melewati high pass
filter, yang mana meredam sinyal frekuensi tinggi. Meskipun sinyalfrekuensi tinggi juga ikut
diredam, tapi nilainya sangat rendah sehingga dapat diabaikan.

C
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Gambar 5. Rangkaian High Pass Filter

Peran reaktansi kapasitif dan resistansi, yang mana berkontribusi pada impedansi total,
menentukan karakteristik highpass filter. Kontribusi resistor terhadap impedansi (contohnya
resistansi) tidak dipengaruhi frekuensi, tetapi reaktansi kapasitif berbanding terbalik terhadap
frekuensi  (Wira Electrical, 2019). Reaktansi kapasitif tinggi pada frekuensi rendah dan
bernilai rendah pada frekuensi tinggi, dan nilai ini dapat dinyatakandengan persamaan di
bawah,

11
wC  2xfC @

X, =

Reaktansi berbanding terbalik dengan frekuensi cut off, seperti yang ditunjukkan oleh
persamaan di bawah. Ketikafrekuensi sinyal input tinggi, reaktansi akan berkurang, jika
frekuensi sinyal rendah, reaktansi akan tinggi.

2. Low Pass Filter
Pada low pass filter, posisi kapasitor dan resistor ditukar untuk memperoleh output yang
diinginkan. Ketika sinyal inputdiberikan ke rangkaian low pass filter, resistansi bekerja
sebagai penutup konstan, tetapi sinyal output dipengaruhi olehposisi kapasitor.
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Gambar 6. Rangkaian Low Pass Filter

Sifat low pass filter ditentukan oleh interaksi reaktansi kapasitif dan resistansi, keduanya yang
berkontribusi dalammemberikan impedansi total. Kontribusi resistor terhadap impedansi tidak
dipengaruhi oleh frekuensi, tetapi reaktansi kapasitif berbanding terbalikterhadap frekuensi
(Wira Electrical, 2019). Reaktansi kapasitif bernilai tinggi saat frekuensi rendah dan bernilai
rendah saat frekuensi tinggi, nilai ini dapat dinyatakandengan persamaan di bawah,
1 1
Xo=—= 5/

(2)
Dimana Xc adalah reaktansi rangkaian, f adalah frekuensi cut off, dan C adalah kapasitansi
kapasitor

3. HASIL DAN PEMBAHASAN

3.1 Hasil Pengambilan Data

Data yang diambil dari pasien stroke berupa sinyal asli EEG yang diolah menggunakan alat
Headset UltraCortex “Mark IV dalam format text. Dalam kasus ini kita mengambil salah satu

data pasien stroke dengan kasus mengalami kelumpuhan ditangan Kiri. Hasil data yang didapat
hasilnya adalah sebagai berikut :

} agus-stroke-ln-abduks: - Notepad

- D
File Edt Format View MHelp

KOpenBCI Raw EEG Data

Siusber of channels = 8

XSample Rate = 250.0 Mz

XFirst Column = SampleIndex

Xlast Column = Timestamp

X0ther Columns = EEG data in microvolts followed by Accel Data (in G) interleaved with Aux Data

e, 0.09, 0.09, 0.69, 0.09, 0.00, 0.00, 0.9, 0.00, -0.148, 0.898, ©.442, 10:35:52.647, 1549164952647

1, 28414.97, 49745.32, 28304.e8, 37498.85, 24781.45, 3485.42, 0.00, 0.00, 0.000, 0.009, 0.000, 10:35:53.137, 1549164953137
2, 28581.00, 50074.03, 28400.08, 37569.84, 24890.52, 3432.07, 0.00, 0.0, 0.900, 0.000, 0.000, 10:35:53.137, 1549164953137
3, 28664.81, 50264.24, 28407.48, 37557.43, 24922.80, 3353.83, 0.00, 0.00, 0.000, 0.000, 0.000, 10:35:53.138, 1549164953138
4, 28549.75, 50045.20, 28317.16, 37469.57, 24815.42, 3347.98, 0.0, ©.00, ©.000, 0.020, 0.000, 10:35:53.138, 1549164953138
5, 28397.18, 49719.9, 28257.74, 37430.66, 24718.14, 3417.94, 0.02, 0.0, 0.000, 0.000, ©.000, 10:35:53.138, 1549164953138
6, 28421.34, 49739.80, 28314.34, 37493.95, 24774.87, 3464.54, 0.00, 0.00, 0.000, 0.600, 0.000, 10:35:53.139, 1549164953139
7, 28581.26, 50065.94, 28399.54, 37560.03, 24884.89, 3407.10, 0.00, 0.00, 0.000, 0.000, 0.000, 10:35:53.139, 1549164953139
8, 28666.89, 50256.73, 28497.77, 37548.85, 24914.66, 3324.29, 0.00, 0.00, -0.120, 0.920, ©.396, 10:35:53.139, 1549164953139
9, 28569.04, 50054.76, 28339.35, 37480.36, 24833.79, 3334.28, 0.00, 0.00, 0.000, 0.000, 0.000, 10:35:53.140, 1549164953140
10, 28420.18, 49729.12, 28288.61, 37449.36, 24755.29, 3432.24, 0.09, 0.00, 0.600, 0.000, 0.000, 10:35:53.140, 1549164953140
11, 28451.40, 49752.81, 28344.60, 37515.82, 24794.16, 3479.88, 0.00, 0.0, 0.000, 0.000, 0.000, 10:35:53.140, 1549164953140
12, 28612.09, 50086.88, 28424.58, 37587.12, 24898.97, 3426.28, 0.0, ©.00, 0.000, 0.000, 0,000, 10:35:53.141, 1549164953141
13, 28679.16, 50265.23, 28421.49, 37560.50, 24924.65, 3347.91, 0.00, 0.00, 0.000, 0.000, 0.000, 10:35:53.141, 1549164953141

14, 28568.81, 50050.70, 28338.50, 37483.29, 24843.05, 3359.60, 0.80, ©.00, 0.000, 0.000, ©.000, 10:35:53.141, 1549164953141

15, 28418.59, 49728.27, 28281.84, 37450.10, 24754.87, 3438.55, ©.80, 0.00, £.000, 0.000, 0.000, 10:35:53.142, 1549164953142

16, 28442.59, 49749.91, 28339.24, 37514.34, 24797.27, 3493.60, 0.00, 0.00, 0.000, 0.000, 0.000, 10:35:53.142, 1549164953142

17 JRAAR AR SAARY RA JRAPA 13 ITSRR G 4010 AS AT M A M A M LA

104 A Q38 A 377 1A-38.53 147 1549144053147

tnl, Call 100%  Windows (CRLF) uTig

Gambar 7. Data Sinyal EEG Pasien

Dari gambar 7 Sinyal asli EEG yang diambil dari pasien stroke sebelum adanya proses penyaringan
dan pembersihan dalam kurun waktu 0 sampai 60 detik adalah sebagai berikut :
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Gambar 8. Sinyal EEG sebelum Proses Filtering
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Semakin banyak frekwensi yang digunakan menyebabkan tidak stabil karena yang dibutuhkan
maksimal 256 data dan frekwensi yang digunakan untuk motorik hanya membutuhkan frekewensi
antara 13 Hz sampai 30 Hz makanya data tersebut diatas dibutuhkan penyaringan atau filter.

3.2 Hasil Pre-Processing

1. Pre-Prosessing
Pra-proses merupakan bagian dari tahap pengolahan data EEG. Pada tahap ini, data EEG yang
masih tercampur dengan artefak dihilangkan dengan metode bandpass filter. Metode filtering
data yang digunakan adalah Filter FIR. Metode ini digunakan karena simple dan stabil, dan
diyakini bisa membersihkan data tanpa menghilangkan informasi penting dari sinyal EEG.
Setiap percobaan difilter di range gelombang beta low yaitu pada frekuensi 12 — 15 Hz.
Bandpass filter dilakukan pada semua dataset baik data EEG baseline maupun data EEG
gerakan.
Hasil Pengolahan FIR Filter adalah sebagai sebagai berikut :
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Gambar 9. Sinyal EEG sebelum Proses Filtering

Setelah Filter FIR dilakukan dan dilakukan pembersihan dengan menggunakan metode
bandpass filter kemudian menentukan channel location sebagai berikut :

Channel locations

6 of & elecirode locations shown

Gambar 10. Channel Location

Selanjutnya dilakukan proses event tiap-tiap gerakan berdasarkan waktu.
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Gambar 11. Even Gerakan Berdasarkan Waktu

2. Hasil Filter Dan Cleaning Noise
Hasil dari filtering data dan cleaning data sinyal EEG dapat dihasilkan sebagai berikut :
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F3 F4 C3 C4 o1 02
25.17 36.87 10.68 21.12 22.44 -88.84
497.59| 759.39 128.2( 372.37| 458.44| -1849.7

918.19| 1402.85 232.38| 684.89| 846.76| -3417.96

594.77 -95.06 -1145( -555.04| 366.19| -180.86
438.77 -70.83| -847.14| -411.04 270.4| -134.48
236.07 -39.13 -459.2| -223.33| 145.79 -73.83

Gambar 12. Hasil Filter Dan Cleaning Noise

4. KESIMPULAN

Kesimpulan yang dapat diambil dari penelitian diatas adalah pengolahan sinyal tersebut dibagi dua
data yaitu data baseline dan data gerakan dengan harapan dari dua gerakan tersebut dapat
dipergunakan sebagai pembanding untuk memperkirakan dapak yang terjadi sebelum dilakukan
filter dan pembersihan artefak EOG dan Hasil dari filter dan pembersihan noise artefak EOG
didapat data yang tadinya data asli masing-masing gerakan nilainya lebih dari 100 setelah di filter
dan dibersihan nila datanya dibaa 100 artinya data tersebut sudah layak untuk dilakukan ekstraksi
fitur
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