BAB III

METODE PENELITIAN

A. Jenis Penelitian

Jenis dari penelitian ini adalah penelitian Pra-Eksperimen dengan menggunakan rancangan One Grup Pretest Posttest Desain, karena eksperimen ini melakukan observasi pertama (pretest) yang memungkinkan menguji perubahan – perubahan yang terjadi setelah adanya eksperimen (program) ( Notoatmojo, 2010). Bentuk rancangan penelitian ini adalah sebagai berikut :

P1 _ _ _ _ _ _ _ _ _ _X_ _ _ _ _ _ _ _ _ _P2

Keterangan :

P1
: Pretest sesaat sebelum perlakuan untuk mengetahui tingkat pengetahuan ibu balita di Desa Benjor Kecamatan Tumpang Kabupaten Malang

X
: Perlakuan berupa penyuluhan KADARZI

P2
: Posttest 3 hari sesudah perlakuan untuk mengetahui tingkat pengetahuan ibu balita di Desa Benjor Kecamatan Tumpang Kabupaten Malang

B. Waktu dan Tempat Penelitian

Penelitian ini dilakukan di Desa Benjor Kecamatan Tumpang Kabupaten Malang pada bulan Februari – Maret 2017 dengan melakukan penyuluhan satu kali

C. Populasi dan Sampel

Populasi dalam penelitian ini adalah ibu balita di Desa Benjor Kecamatan Tumpang Kabupaten Malang yang memiliki balita berstatus gizi kurang dan buruk berdasarkan pengukuran indeks berat badan menurut umur dan berstatus pendek dan sangat pendek berdasarkan pengukuran indeks tinggi badan menurut umur yaitu sejumlah 62 responden.


Sampel yang digunakan dalam penelitian ini adalah berdasarkan perhitungan besar sampel dan ibu balita yang memenuhi kriteria inklusi.

1. Rumus besar sampel
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 balita

Keterangan :

N : Besar populasi

p : estimasi proporsi populasi

q : 1 – p 
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 (tingkat kepercayaan)

d : beda antar proporsi disampel dengan dipopulasi

n : besar sampel

2. Kriteria

a. Kriteria inklusi

1. Ibu balita yang memiliki balita yang mengalami masalah gizi kurang dan buruk berdasarkan pengukuran indeks berat badan menurut umur dan berstatus pendek dan sangat pendek berdasarkan pengukuran indeks tinggi badan menurut umur

2. Bersedia menjadi responden 

3. Balita berumur 0– 59 bulan

b. Kriteria Eksklusi

Tidak bersedia menjadi responden

D. Variabel Penelitian

1. Independen
: penyuluhan KADARZI, pengetahuan ibu, tingkat konsumsi balita

2. Dependen
: status gizi balita

E. Definisi Operasional Variabel

Tabel 4. Definisi Operasional Variabel

	Variabel
	Definisi
	Alat Ukur 
	Cara ukur
	Hasil ukur
	Skala ukur

	Tingkat pengetahuan ibu balita
	Kemampuan dan pemahaman  ibu balita dalam menjawab kuesioner tentang keluarga sadar gizi
	Form kuesioner
	Pengisian kuesioner
	Baik (76 – 100%)

Cukup (56-75%)

Kurang baik (40 – 55%)

Tidak baik (<40%)

Sumber: Arikunto, 2010
	Ordinal 

	STATUS KADARZI
	Suatu keluarga yang mampu mengenal, mencegah dan mengatasi masalah gizi setiap anggotanya
	Form KADARZI
	Wawancara
	- KADARZI  apabila memenuhi 5 kriteria di bawah ini:

1. menimbang berat badan balita minimal 4 kali dalam 6 bulan terakhir

2. memberikan ASI saja kepada bayi sejak lahir sampai umur 6 bulan (ASI Eksklusif)

3. keluarga mengkonsumsi lauk hewani dan buah dalam menunya selama 3 hari terakhir

4. menggunakan garam beriodium

5. balita usia 6-11 bulan mendapatkan suplemen Vitamin A biru pada bulan Februari atau Agustus serta balita usia 12-59 bulan mendapatkan suplemen Vitamin A merah

- Tidak KADARZI apabila salah satu dari kriteria diatas tidak terpenuhi
	Ordinal

	Tingkat Konsumsi balita
	Makanan yang dikonsumsi sesuai dengan kebutuhan energi dan zat gizi serta jajanan yang dikonsumsi
	Form recall

dan FFQ
	Wawancara
	Diatas AKG : >120%

Normal: 90-120%

Defisit tingkat ringan: 80-89%

Defisit tingkat sedang: 70-79%

Defisit tingkat berat: <70%
	Ordinal

	Status gizi balita
	Status gizi adalah keadaan tubuh sebagai akibat konsumsi makanan dan penggunaan zat – zat gizi menurut antropometri indeks berat badan menurut umur (BB/U) dan tinggi badan menurut umur (TB/U)
	Dacin/ timbangan injak

Aplikasi WHO Antro

Microtoice

Aplikasi WHO Antro


	Wawancara umur, antropometri berat badan

Antropometri tinggi badan
	Berdasarkan BB/U :

a. Gizi lebih bila Z-Score > +2SD

b. Gizi baik bila Z-Score ≥ -2SD s/d 2 SD

c. Gizi kurang bila Z-Score ≥ -3SD s/d < -2SD

d. Gizi buruk bila Z-Score < -3SD 

Berdasarkan TB/U :

a. Tinggi, bila Z-Score > +2SD

b. Normal, bila Z-Score -2SD s/d +2SD

c. Pendek, bila Z-Score -3 SD s/d < -2 SD

d. Sangat pendek, bila Z-Score < 

-3 SD
	Ordinal


F. Instrumen Penelitian

Instrumen penelitian merupakan alat bantu untuk mendapatkan data penelitian yang diinginkan. Pada penelitian ini instrument yang digunakan adalah sebagai berikut:

1. Etika penelitian

2. Surat pernyataan kesediaan menjadi responden

3. Form identitas responden

4. Kuesioner pengetahuan ibu balita tentang KADARZI

5. Form FOOD RECALL 24 Jam dan FFQ
6. Media penyuluhan (leaflet dan poster)

7. Kalkulator

8. Dacin/ timbangan injak

9. Daftar Angka Kecukupan Gizi 

10. Software SPSS

G. Metode Pengumpulan Data

Data yang dikumpulkan dalam penelitian ini adalah data primer dan data sekunder

1. Data primer

Data primer adalah data yang diambil secara obyektif berkaitan dengan responden yaitu :

a. Data tingkat pendidikan, pekerjaan ibu balita diperoleh melalui wawancara secara langsung dengan mengisi form kuesioner

b. Data tingkat pengetahuan KADARZI ibu balita diperoleh melalui wawancara secara langsung dengan mengisi form kuesioner

c. Data status KADARZI keluarga balita diperoleh melalui wawancara secara langsung terkait 5 indikator kadarzi

· Responden (balita) dibawa ke posyandu setiap bulan untuk diukur berat badan 

· Memberikan ASI saja kepada bayi sejak lahir sampai umur 6 bulan (ASI Eksklusif)
· Keluarga mengkonsumsi lauk hewani dan buah dalam menunya selama 3 hari terakhir
· Mengambil garam yang digunakan responden untuk dikonsumsi sebanyak 1 sdt. Kemudian dimasukkan kedalam plastic ziplock dan diberi identitas. Setelah semua garam responden terkumpul, dites menggunakan iodine tes Kimia Farma dengan cara garam ditetesi sebanyak 2-3 tetes, lihat perubahan yang terjadi. Apabila garam yang terkena tetesan iodine test berubah warna menjadi ungu tua artinya kandungan iodium cukup, ungu muda artinya kandungan iodium kurang, dan tidak berubah warna atau tetap artinya tidak mengandung iodium.

· Balita usia 6-11 bulan mendapatkan suplemen Vitamin A biru pada bulan Februari atau Agustus serta balita usia 12-59 bulan mendapatkan suplemen Vitamin A merah
d. Data tingkat konsumsi balita diperoleh melalui wawancara Food recall selama 3 hari dan FFQ dengan mengisi form kuesioner

e. Data status gizi balita diperoleh dengan cara mengukur antropometri BB dan PB atauTB balita kemudian status gizi ditentukan berdasarkan indeks antropometri BB/U dan PB/U atau TB/U.

2. Data sekunder

Data tentang gambaran kesehatan di Desa Benjor Kecamatan Tumpang Kabupaten Malang.

H. Pengolahan, penyajian, dan Analisis Data

1. Data gambaran umum responden 

Data gambaran umum responden diolah secara tabulasi data selanjutnya disajikan dalam bentuk table dan grafik serta dianalisis secara deskriptif

2. Data pengetahuan ibu balita tentang KADARZI

Pengukuran variable pengetahuan didasarkan pada jawaban responden terhadap 10 pertanyaan dengan alternatif jawaban “a,b,c,d”. apabila jawaban responden benar maka diberi skor 1 dan skor 0 untuk jawaban salah. Total skor pengetahuan tertinggi adalah 10 dan terendah 0.

Cara mengukur pengetahuan ibu dengan cara skoring (Arikunto, 2010), yaitu :
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a. Tingkat pengetahuan baik bila didapatkan hasil (76 – 100%) jawaban benar

b. Tingkat pengetahuan cukup bila didapatkan hasil (56-75%) jawaban benar

c. Tingkat pengetahuan kurang bila didapatkan hasil (40-55%) jawaban benar

d. Tingkat pengetahuan tidak baik bila didapatkan hasil (<40%) jawaban benar

3. Data KADARZI

Data KADARZI dapat dikategorikan sebagai berikut :

a. KADARZI 

1. Apabila memenuhi 5 indikator dibawah ini :

2. Menimbang berat badan balita ≥4 kali dalam 6 bulan terakhir

3. Memberikan ASI saja kepada bayi sejak lahir sampai umur 6 bulan (ASI Eksklusif)

4. Keluarga mengkonsumsi lauk hewani dan buah dalam menunya selama 3 hari terakhir

5. Mengambil garam yang digunakan keluarga untuk memasak dan dites menggunakan iodine tes apakah mengandung iodium

6. Balita usia 6-11 bulan mendapatkan suplemen Vitamin A biru pada bulan Februari atau Agustus serta balita usia 12-59 bulan mendapatkan suplemen Vitamin A merah

b. Tidak KADARZI

Apabila salah satu dari kriteria diatas tidak terpenuhi

4. Data tingkat konsumsi balita

Data tingkat konsumsi berdasarkan DITJEN  BINKESMAS  DEPKES 

RI, 1996 dapat dikategorikan sebagai berikut :

a. Diatas AKG

: >120%

b. Normal


: 90-120%

c. Defisit tingkat ringan
: 80-89%

d. Defisit tingkat sedang
: 70-79%

e. Defisit tingkat berat
: <70%

5. Data status gizi balita

Data status gizi balita diperoleh dari pengukuran berat badan menurut umur (BB/U) dan tinggi badan menurut umur serta diklasifikasikan berdasarkan standar status gizi menurut WHO Antro 2005. Adapun klasifikasi status gizi berdasarkan BB/U yang digunakan adalah:

a. Gizi lebih bila Z-Score > +2SD

b. Gizi baik bila Z-Score ≥ -2SD s/d 2 SD

c. Gizi kurang bila Z-Score ≥ -3SD s/d < -2SD

d. Gizi buruk bila Z-Score < -3SD 

Klasifikasi status gizi berdasarkan TB/U yang digunakan adalah :

a. Tinggi, bila Z-Score > +2SD

b. Normal, bila Z-Score -2SD s/d +2SD

c. Pendek, bila Z-Score -3 SD s/d < -2 SD

d. Sangat pendek, bila Z-Score < -3 SD

I. Etika Penelitian

Etika penelitian merupakan hal yang sangat penting dalam penelitian, karena penelitian ini berhubungan dengan manusia maka segi etika penelitian harus diperhatikan. Penelitian membawa rekomendasi lembaga tempat penelitian yang dituju, kemudian peneliti melakukan penelitian. Etika penelitian dapat berupa :

a. Informed consent (persetujuan)

Merupakan bentuk persetujuan antara peneliti dengan responden penelitian dengan memberikan lembar persetujuan. Responden harus memenuhi criteria inklusi dilengkapi dengan judul penelitian dan manfaat dari penelitian. Harus menghormati hak – hak subyek. Responden diberikan penjelasan secara singkat mengenai penelitian yang dilakukan , setelah responden menyetujui maka responden diminta untuk memberikan tangda tangan pada lembar persetujuan (Informed consent). Namun jika responden menolak tidak boleh dipaksa.

b. Anonymity
Untuk menjaga keberadaan identitas responden dengan tidak mencantumkan nama responden pada kuesioner tetapi cukup dengan pemberian inisial atau kode.

c. Confidentially (Kerahasiaan)

Menjaga dan menjamin kerahasiaan informasi yang telah dikumpulkan. Hanya data tertentu saja yang dapat disajikan.

d. Justice (Keadilan)

Mempertimbangkan keseimbangan antara baik dan buruk serta untung rugi bagi responden.
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