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BAB III
METODE PENELITIAN

3.1 Desain Penelitian
Desain penelitian pada hakekatnya merupakan suatu strategi untuk mencapai tujuan penelitian yang telah ditetapkan dan berperan sebagai pedoman atau penuntut peneliti pada seluruh proses penelitian (Nursalam, 2011). Penelitian ini menggunakan penelitian Survei Deskriptif. Survei Deskriptif dilakukan terhadap sekumpulan objek yang biasanya bertujuan untuk melihat gambaran fenomena (termasuk kesehatan) yang terjadi dalam suatu populasi tertentu. Dalam bidang kesehatan Survei Deskriptif digunakan untuk menggambarkan atau memotret masalah kesehatan serta yang terkait dengan kesehatan sekelompok penduduk atau orang yang tinggal dalam komunitas tertentu (Notoatmodjo, 2010).

Penelitian ini menggunakan Survei Deskriptif, untuk mengidentifikasi gambaran citra tubuh (body image) pada klien tuberkulosis paru di wilayah kerja Puskesmas Kedungkandang Malang.
3.2 Lokasi dan Waktu Penelitian

3.2.1 Lokasi Penelitian


Wilayah kerja Puskesmas Kedungkandang.
3.2.2 Waktu Penelitian


Penelitian telah dilaksanakan pada tanggal 11 Februari – 9 Mei 2015
3.3 Populasi, Sampel, dan Teknik Pengambilan Sampling
3.3.1 Populasi


Populasi adalah wilayah generalisasi yang terdiri atas obyek dan subyek, yang mempunyai kualitas dan karakteristik tertentu yang ditetapkan oleh penulis untuk diteliti dan ditarik kesimpulan. Bukan hanya obyek dan subyek saja yang dipelajari tetapi meliputi karakteristik atau sifat yang dimiliki oleh subyek atau obyek yang diteliti (Sugiyono, 2010). Dalam penelitian ini populasi penelitian klien tuberkulosis paru di Puskesmas Kedungkandang adalah 30 responden.
3.3.2    Sampel
Sampel adalah bagian dari populasi yang akan diteliti atau sebagian jumlah dari karakteristik yang dimiliki oleh populasi, yang meliputi kriteria inklusi dan kriteria eksklusi, dimana kriteria itu menentukan dapat dan tidaknya sampel tersebut digunakan (Hidayat, 2012). Populasi sejumlah 30 sampel dengan kriteria inklusi dalam penelitian ini adalah sebagai berikut:
a. Klien penderita tuberkulosis paru,

b. Klien bertempat tinggal di sekitar wilayah kerja Puskesmas Kedungkandang Kota Malang,

c. Mengikuti program pengobatan  TB,

d. Bersedia menjadi responden penelitian,

e. Klien dapat baca tulis.

Sedangkan kriteria eksklusi dalam penelitian ini adalah sebagai berikut.

a. Menolak menjadi responden,

b. Sudah selesai mengikuti progam pengobatan TB dan dinyatakan sembuh,

c. Klien bertempat tinggal jauh dari wilayah kerja Puskesmas Kedungkandang Kota Malang.
3.3.3 Tenik Sampling

Sampling menurut Nursalam (2011) adalah proses menyeleksi porsi dari populasi untuk dapat mewakili populasi. Teknik sampling yang digunakan dalam penelitian ini adalah purposive sampling yaitu pengambilan sampel secara purposive didasarkan pada suatu pertimbangan tertentu yang dibuat oleh peneliti sendiri, berdasarkan ciri atau sifat-sifat populasi yang sudah diketahui sebelumnya (Notoatmodjo, 2010). Dalam penelitian ini peneliti menggunakan kriteria inklusi sebagai acuan memilih pasien TB Paru di Puskesmas Kedungkandang kota Malang tahun 2014-2015.
3.4 Variabel Penelitian


Menurut Nursalam (2011) bahwa variabel dikarakteristikkan sebagai derajat, jumlah, dan perbedaan. Variabel juga merupakan konsep dari berbagai level abstrak yang didefinisikan sebagai suatu fasilitas untuk pengukuran dan atau manipulasi suatu penelitian. Variabel dalam penelitian ini adalah gambaran citra tubuh (body image) pada klien tuberkulosis paru.
3.5 Definisi Operasional

Definisi Operasional mendefinisikan berdasarkan karakteristik yang diamati dari sesuatu yang didefiniskan tersebut. Karakteristik yang dapat diamati (diukur) itulah yang merupakan kunci definisi operasional. Dapat diamati artinya memungkinkan peneliti untuk melakukan observasi atau pengukuran secara cermat terhadap suatu objek atau fenomena yang kemudian dapat diulangi lagi oleh orang lain (Nursalam, 2011).
	Variabel
	Definisi

Operasioanal
	Parameter
	Alat ukur
	Skor

	Gamabaran citra tubuh (body image) pada klien tuberkulosis paru
	Gambaran citra tubuh (body image) dalam hal ini adalah kumpulan sikap atau persepsi klien tuberkulosis paru yang disadari maupun tidak disadari tentang tubuhnya.
	a. Ukuran dan bentuk

b. Fungsi

c. Penampilan

d. Potensi

 
	Kuesioner
	Favorable:

Ya    : 1 
Tidak: 0
Unfavorable:

Ya    : 0

Tidak: 1

Interpretasi :

Adaptif
51-100%
Maladaptif
1-50%


3.6  Instrumen Penelitian


Instrumen penelitian adalah alat-alat yang akan digunakan untuk pengumpulan data (Notoatmodjo, 2010). Instrumen dalam penelitian ini adalah angket. Angket yang digunakan dalam penelitian ini adalah kuesioner tertutup (close question restricted from) dengan menggunakan jawaban check list (√) yang terdapat pernyataan tentang gambaran citra tubuh pada klien tuberkulosis paru mengenai ukuran, bentuk, fungsi, penampilan, dan potensi.
3.7 Teknik Pengumpulan Data

Pengumpulan data dilakukan dengan menggunakan kuesioner yang telah disusun oleh peneliti yang terdiri dari beberapa pertanyaan. Prosedur pengumpulan data meliputi:
1) Mengajukan surat ijin penelitian ke Dinas Kesehatan Kota Malang atas rekomendasi dari Kampus,

2) Memberikan surat ijin penelitian pada pihak Puskesmas yang telah direkomendasi oleh Dinas Kesehatan Kota Malang,

3) Menentukan responden sesuai kriteria inklusi,
4) Melakukan kunjungan rumah responden yang memenuhi kriteria inklusi,
5) Memberikan penjelasan kepada responden tentang maksud, tujuan, dan waktu yang dibutuhkan untuk mengisi lembar kuesioner,

6) Memberikan informed consent (lembar persetujuan) kepada responden,
7) Memberikan kuesioner dan diberi waktu 15 menit untuk mengerjakan,
8) Menciptakan suasana yang akrab dengan responden,

9) Melakukan terminasi
3.8 Pengolahan dan Analisis Data
Setelah data terkumpul, maka langkah selanjutnya adalah dengan memberi skor dan penilaian. Beberapa pernyataan dimana subjek diminta memilih jawaban yang diberikan oleh peneliti, untuk jawaban TIDAK pada pernyataan nomor 1,2,3,4,6,7,8,10,11,12,13, dan 14 memiliki nilai satu poin, sedangkan untuk jawaban YA pada pernyataan 5,9, dan 15 memiliki nilai satu poin. Dari 15 pernyataan yang tersedia, seluruh jawaban responden dijumlahkan dan dapat ditarik kesimpulan dari jumlah nilai yang didapat oleh responden. Rentang hasil skor dari 0 sampai 15 kemudian dijadikan prosentase, semakin tinggi prosentase mengindikasikan semakin ringan respon maladaptif dari citra tubuh. 

Adaptif
: 51-100%

Maladaptif
: 1-50%

Analisa data yang digunakan untuk mengolah data dengan teknik analisa data kualitatif dan deskriptif. Data kualitatif yang dimaksudkan dalam penelitian ini adalah jenis atau macam-macam respon pada citra tubuh (adaptif dan maladaptif). Data deskriptif yang dimaksudkan adalah prosentase skor/nilai yang didapatkan setelah dilakukan pengukuran respon citra tubuh. Data disajikan dalam bentuk angka yang disusun dalam kolom dan baris (tabel) dengan tujuan untuk menunjukkan frekuensi kejadian dalam kategori yang berbeda (Setiadi, 2007). Masing-masing variabel diintepretasikan dengan menggunakan skala kualitatif, yaitu:
· 100%
: seluruh responden

· 76-99%
: hampir seluruh responden

· 51-75%
: hampir sebagian besar responden

· 25-50%
: hampir setengah responden

· 1-24%
: sebagian kecil responden
· 0%
: tidak satupun responden
3.9 Penyajian Data

Data yang diperoleh dari hasil analisa data akan disajikan dalam bentuk tabel, diagram, grafik dan deskriptif naratif untuk menggambarkan hasil penelitian dari tiap responden. 
3.10 Etika Penelitian
Menurut Notoatmodjo (2010), etika dalam penelitian yang diterapkan dalam penelitian ini adalah sebagai berikut:
1) Menghormati Harkat dan martabat manusia (respect for human dignity)

Peneliti perlu mempertimbangkan hak-hak subjek penelitian untuk mendapatkan informasi tentang tujuan peneliti melakukan penelitian tersebut. Disamping itu, penliti juga memberikan kebebasan kepada subjek untuk memberikan informasi atau tidak memberikan informasi (berpartisipasi). Sebagai ungkapan, peneliti menghormati harkat dan martabat subjek penelitian, peneliti sayogianya mempersiapkan formulir persetujuan subjek (inform concent) yang mencakup :

a. Penjelasaan manfaat penelitian.

b. Penjelasan kemungkinan resiko dan ketidaknyamanan yang ditimbulkan.

c. Penjelasaan manfaat yang didapatkan.

d. Persetujuan peneliti dapat menjawab setiap pertanyaan yang diajukan subjek berkaitan dengan prosedur penelitian.

e. Persetujuan subjek dapat mengundurkan diri sebagai objek penelitian kapan saja.

f. Jaminan anonimitas dan kerahasian terhadap identitas dan informasi yang diberikan oleh responden.
2) Menghormati privasi dan kerahasiaan subjek penelitian (respect for privacy and confidentiality)


Setiap orang mempunyai hak-hak dasar individu termasuk privasi dan kebebasan individu dalam memberikan informasi. Setiap orang berhak untuk tidak memberikan apa yang diketahuinya kepada orang lain. Oleh sebab itu, peneliti tidak boleh menampilkan infomasi mengenai identitas dan kerahasiaan identitas subjek. Peneliti sayogianya cukup menggunakan coding sebagai pengganti identitas responden.
3)  Keadilan dan inklusivitas/keterbukaan (respect for justice an inclusiveness)

Prinsip keterbukaan dan adil perlu dijaga oleh peneliti dengan kejujuran, keterbukaan, dan kehati-hatian. Untuk itu, lingkungan penelitian perlu dikondisikan sehingga memenuhi prinsip keterbukaan, yakni dengan menjelaskan prosedur penelitian. Prinsip keadilan ini menjamin bahwa semua subjek penelitian memperoleh perlakuan dan keuntungan yang sama, tanpa membedakan jender, agama, etnis, dan sebagainya.
4)   Memperhitungkan manfaat dan kerugian yang ditimbulkan (ballancing harms and benefits)

Sebuah penelitian hendaknya memperoleh manfaat semaksimal mungkin bagi masyarakat pada umumnya, dan subjek penelitian pada khususnya. Peneliti hendaknya berusaha meminimalisasi dampak yang merugikan bagi subjek. Oleh sebab itu, pelaksana peneliti harus dapat mencegah atau tidak mengurangi rasa sakit, cidera, stres, maupun kematian subjek penelitian.
Mengacu pada prinsip-pripsip dasar penelitian tersebut, maka setiap penelitian yang dilakukan oleh siapa saja, termasuk para peneliti kesehatan hendaknya :

a. Memenuhi kaidah keilmuan dan dilakukan berdasarkan hati nurani, moral, kejujuran, kebebasan, dan tanggung jawab.

b. Merupakan upaya untuk mewujudkan ilmu pengetahuan, kesejahteraan, martabat, dan peradaban manusia, serta terhindar dari segala sesuatu yang menimbulkan kerugian atau membahayakan subjek penelitian atau masyarakat pada umumnya.
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