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Abstract—This research have to create disinfectant room to
prevent the spread of Covid-19. Disinfecting liquid is a effective
solution if used according to the rules as well as the selection of
the appropriate ingredients [1]. By using the theory of triangle
quantities (steam hole 1 £90°, steam hole 2 £28,685°, steam hole 3
£58,211°) and change desinfecting liquid make spraying of
disinfectant is optimal and smooth to object.

Keywords — Cvid-19, triangle angle, desinfectant.

Abstrak—Peneltian ini bertujuan membuat bilik desinfektan
untuk mencegah penyebaran Covid-19. Dengan memanfatkan
cairan desinfektan merupakan solusi efektif jika pemilihan serta
pemakaiannya tepat [1]. Dengan memanfaatkan teori besaran
sudut segitiga (lubang uap 1 £90°, lubang nap 2 £28,685° dan
lubang uap 3 £58,211°) dan mengubah cairan desinfektan
menjadi uvap akan membuat penyemprotan desinfektan menjadi
optimal serta merata ke seluruh bagian tubuh objek.

Kata Kunci—Covid-1, Sudut Segitiga; Desinfektan.

L PENDAHULUAN

Mobilitas merupakan hal yang menjadi kebutuhan dasar
manusia mengingat manusia adalah makhluk sosial. Pada
masa pandemic virus Corona (Covid-19) salah satu penyebab
cepatnya penyebaran virus adalah mobilitas manusia dari zona
yang dinilai terinfeksi virus ke zona-zona lain yang
sebelumnya tidak ditemukan kasus infeksi. Beberapa mobilitas
yang berpengaruh besar terhadap penyebaran antara lain
momen yang bertepatan dengan perayaan tahun baru dan hari
raya dimana tradisi merayakan dan mobilitas ke kampung
halaman sudah membudaya. Arus balik migran temporer ke
kota asal [2] berpotensi menjadi carrier virus jika lepas dari
pengawasan.

Berbagai upaya pencegahan dilakukan secara massif
hampir di seluruh wilayah di dunia. Salah satu upaya yang
dilakukan adalah dengan menggunakan cairan desinfektan.
Desinfektan yang awalnya digunakan untuk mesterilkan benda
mati, akhirnya ini disemprotkan pada manusia sebagai
pembersih pakaian dan badan dalam bilik sterilisasi. Namun
kontroversi  penggunaan  disinfektan mulai  muncul
dikarenakan efek samping yang ditimbulkan jika mengenai
mata, mulut dan kulit manusia. Perbedaan pendapat dalam
penggunaan desinfektan muncul karena tidak sesuainya aturan
pemakaian bahan kimia dalam desinfektan yang tidak jelas
dapat menyebabkan iritasi [3]. Masyarakat Indonesia
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menggunakan spray air untuk menyemprotkan desinfektan di
awal pandemi. Hal ini menyebabkan tidak terkontrol dan tidak
diketahui seberapa banyak komposisi cairan kimia yang
terserap tubuh. Salah satu alternative yang dapat digunakan
untuk pengganti spray air adalah mesin humidifier. Beberapa
penelitian mengatakan bahwa mesin humidifier sejak lama
digunakan sebagai alat kesehatan guna mempertahanankan
kelembapan udara, sehingga hal ini bisa mengurangi gejala
iritasi pada saluran pernafasan [3].

Penelitian ini memanfaatkan sistem dari mesin humidifier
sebagai upaya modifikasi teknik penyemprotan embun pada
bilik desinfektan. Bilik desinfektan otomatis yang dirancang
dalam penelitian ini, akan menyemprot secara otomatis
dengan adanya penambahan sensor untuk mendeteksi suhu
tubuh sebagai langkah awal identifikasi objek. Diketahui
bahwa salah satu gejala terinfeksi virus adalah suhu tubuh
diatas 37" Celcius. Cara ini juga termasuk peringatan dini [4]
terhadap objek sebelum masuk keruangan serta berbaur
dengan sekitarnya.

Bilik desinfektan otomatis ini juga dilengkapi dengan
Kipas (blower) dengan penempatan sudut kipas pada 4 titik
berbeda yang berfungsi untuk menyemprotkan uap
desinfektan sehingga dapat menjangkau seluruh bagian tubuh
sehingga terkena uap secara merata serta tidak membasahi
tubuh. Bilik ini juga menggunakan lampu ultraviolet untuk
membantu mencegah bakteri berfotosintesis [5]. Rancang
bangun bilik desinfektan ini diharapkan dapat menjadi
alternative solusi dengan memaksimalkan penggunaan bilik
sterilisasi untuk mencegah penyebaran virus Covid-19.

IL. METODE PENELITIAN

A. Metode

Metode penelitian ini secara keseluruhan menggunakan
metode  Plan-Do-Check-Action (PDCA) [6]. Perencanaan
dimulai dengan studi literatur dari penelitian-penelitian
terdahulu yang melandasi perancangan bilik otomatis ini,
Langkah kedua adalah melakukan rancang bangun bilik
sterilisasi terdiri dari perancangan hardware dan software.
Perancangan hardware bertujuan untuk memaksimalkan
penggunaan bilik sterilisasi dan dilaksanakan pengujian
berulang di laboratorium sistem kendali teknik elektro
Universitas Merdeka Malang.

Metode kontrol sistem yang digunakan pada penelitian ini
adalah metode on/off [7]. Pengambilan data pada alat bersifat
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realtime atau sesuai dengan suhu objek pada saat itu. Action
dilakukan sebagai implementasi dari hasil pengujian adalah
dengan menerapkan bilik desinfektan ini untuk digunakan di

pintu  masuk gedung Program Studi Teknik Elektro
Universitas Merdeka Malang.
B. Gambar dan Tabel

Blok diagram perancangan hardware dalam bilik

desinfektan dalam penelitian ini seperti pada Gambar 1.

&
Fog MIST MAKER M-12L

‘ | Tabung Desinlekian
‘ Seasox |
ML X906 14 (Arduing UNO) |

Gambar 1. Blok Diagram Alat

Objek dideteksi oleh sensor MLX90614, dan keterangan
suhu objek ditampilkan pada LCD dan menimbulkan reaksi
lampu ultraviolet menyala dan objek akan disemprot dengan
uap desinfektan. )

( End )
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Gambar 2. Flowchart Sistem

Kipas/fan akan diletakkan di bagian bawah bilik bawah
yaitu sekitar 5 Cm dari dasar lantai dengan tujuan

mengeluarkan uap dari arah bawah ke atas pada objek di bilik
desinfektan. Sedangkan buzzer hanya akan berbunyi pada saat
objek teridentifikasi Covid-19 (suhu 37.5 °C).Alur proses
berjalannya system digambarkan dalam flowchart seperti
tampak pada Gambar 2.

Proses diawali dengan inisialisasi menggunakan sensor
MLX90614, jika ada objek terdeteksi pada jarak 40 cm maka
data akan digunakan untuk proses menghidupkan (on) LCD,
lampu ultraviolet dan mist maker. Jika suhu objek =37.5°C
maka buzzer akan mengeluarkan bunyi/sirine dan diikuti water
pump on dengan menyemprotkan embun desinfektan, namun
jika suhu objek dibawah <37,5°C maka hanya akan
menyebabkan water pump on dan menyemprotkan embun.
Setelah penyemprotan  water pump selama 30 detik
selanjutkan kipas/fan akan on selama 20 detik untuk
mengeluarkan vap yang ada di dalam bilik desinfektan dan
proses berakhir.

[II. HASIL DAN PEMBAHASAN

3.1. Tahap Pengumpulan dan Pengolahan Data

Teknik PDCA memungkinkan pengambilan data dan
pengujian yang berulang-ulang. Data awal yang diambil
digunakan untuk menentukan penempatan ketinggian sensor
dan penentuan sudut penyemprotan.

Tabel 1. Data Parameter ( Font 9)

Tinggl Suhu Tingg: Suhu
No. Badan No. Badan

(Cm) ("C) (Cm) ("C)

1 170 36,2 16 160 36,7
2 165 36 17 175 358
3 165 36,5 18 160 37.1
4 170 36,1 19 160 363
5 165 36,6 20 170 36,8
6 165 359 21 160 36,6
166 374 22 170 362

160 354 23 170 36,7

165 36.5 24 155 359

10 170 36.4 25 160 373
11 155 35 26 155 364
12 175 34,1 27 165 37
13 175 332 28 160 365
14 165 374 29 160 357
15 160 335 30 155 369

Penempatan ketinggian sensor didapatkan adalah 163,5
Cm. Nilai tersebut didapat dari rata-rata pengunjung dari
pengujian awal yaitu 30 orang seperti data yang tampak pada
tabel 1. Dengan penghitungan :
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e Jumlah Keseluruhan data:
1704165+165+170+155+165+155+ 160+165+170+155+17
S5+175+165+165+160+175+160+160+170+160+170+170+
1554+160+155+165+160+160+155= 4905

s Rata-rata ketinggian sensor dari 30 Sampel Data

Tumlsh keselurnhan date

Rata —rata = Jumlan Data

30
=163,5Cm

3.2, Peracangan Bilik

Perancangan bilik didasarkan pada ergonomi yang
disesuaikan dengan ukuran bilik, jarak jangkau sensor,
jarak jangkau uap dan jarak jangkau kipas.

Lampu UV
Lubang Uap 1
/ Lampu UV

N

A

163,5 (m (Ketinggian Sensor)

Kipas2
Lokasi Objek \ .

40 Cm dari Sensof Y

U
L _J
Lubang Uap 3 — >

et

, Lubang Uap 2

Gambar 3. Kontruksi Bilik Sterilisasi

Keseluruhan rancang kontruksi bilik tampak seperti pada
Gambar 3. Ketinggian sensor adalah 163 Cm, besar sudut
penempatan lubang vap (1. £90°, 2. £28,685°3. £58,211°).

Beberapa langkah penempatan komponen hardware antara
lain:

¢ Pembagian Area Semprot Uap
Pembagian area ini dimaksudkan untuk penyebaran uap
sehingga merata menjangkau seluruh objek yang masuk ke

dalam bilik

T h
Mas(Eopald
1635 Cm

Tengah (Badan)
109.0 Cen Tﬁm-?lhk
g Obje
1615 Cm

Bawa (K akd)
545Cm

#*  Letak Latak

" Xipw2 Kipas3
L

0Cm 50Cm

Lebas Kesshandion 100 Com (1 Metes)

Gambar 4. Analisa Besar Sudut Penempatan Lubang Uap 2 dan 3

Tinggi rata — tara
3

Pembagian Area Semprot Uap =

_ 1635

3
=54.5Cm

e Penentukan sudut lubang uap 2 dan 3
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b(Alas)
Gambar 5. Segitiga (1)

Diketahui:
L. Alas Segitiga 50 Cm
2. Tinggi Segitiga 27,25

Cm
Ditanyakan:
1. Sisi Miring Segitiga
2. Besar Sudut
Jawab:

3
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c=+a + 12
= J27.25% + 50

 742,5625 + 2500

= 3242,5625
= 56,944
- [~}
5in o= :
27,25
T 56,944
=10.479
=048

= sin ">

sin~—1(0.48)
28.685

E

Gambar 5. Segitiga (2)

Diketahui:

1. Alas Sgitiga 50 Cm
2. Tinggi Segitiga 81,75
Ditanyakan:

1. Sisi Miring Segitiga

2. Besar Sudut

Jawab:

Dengan menggunkaan persamaan 2 didapatkan nilai.

JBL75 + 507

 6683,0625 + 2500

= 4/ 9183,0625
=095,828

Dengan menggunakan persamaa 4.3 maka didapatkan nilai

8175
~ 91,828

=10,853
=0,85

x= sin~!
sin~(0,85)

58,211

Bilik desinfektan otomatis kemudian diuji kembali

dengan pengambilan 30 data berikutnya dengan hasil sebagai

tampak pada tabel 2.

Tabel 2. Pengujian Akurasi Penyemprotan

Toggi Tmggi

™ Sabu Hasil Yo, Fadan Subu Hasal
{(Cm) 0 Serprat | Sirme () (0 | Sempmt | Siine
1 160 383 L 16 K n Y v
2 165 I8 . i 1 s uo W
3 1m 34 L 13 W 55 W
4 15 S L 19 W &l Y L
5 175 l L kil m L] W
& 175 s L k. n W Lt W
7 165 359 L n m 52 WV
1 160 182 L n m M W
9 168 M L M 55 k] W
10 165 3 L » W 52 Wy
1 166 382 L % 155 Hus W
12 160 MS L n Ll 58 W
13 168 3 L n m Jal W
14 17 35 Y -] m ns W W
15 151 Jal Y L] S 35 N

Berdasarkan hasil pengujian akurasi penyemprotan yang

tampak pada tabel 2 menyatakan bahwa Suhu dideteksi dan

diketahui angka nya, penyemprotan otomatis dilakukan selama

ada objek masuk ke dalam bilik, dan sirine berbunyi ketika

Angka suhu diatas 37 derajat celcius.

IV. KESIMPULAN

Berdasarkan hasil yang didapat dalam penelitian yang

dilakukan , maka diperoleh kesimpulan sebagai berikut:

L.

&)

Perubahan teknik penyemprotan cairan desinfektan dari
penyemprotan air menjadi menjadi uvap menghemat
pemakaian cairan desinfektan.

Seluruh bagian tubuh objek dengan merata terkena uap
desinfektan.

Bilik desinfektan otomatis dapat mengurangi peran
manusia dalam mendeteksi gejala awal infeksi, sehingga
meminimalisir kontak fisik antar manusia.

Penggunaan bilik desinfektan ini dapat dimanfaatkan
selain  untuk mencegah penyebaran juga  dapat
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dimanfaatkan
penderita gang guan pernafasan yang disebabkan Covid-19.

sebagai sebagal ruangan terapi untuk
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