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 BAB III 
METODOLOGI  PENELITIAN

A. Jenis Penelitian
Jenis penelitian ini adalah kuantitatif, penelitian kuantitatif adalah metode yang digunakan untuk menyelidiki objek yang dapat diukur dengan angka-angka, sehingga gejala-gejala yang diteliti dapat diteliti atau diukur dengan menggunakan skala-skala, indeks-indeks atau tabel-tabel yang keseluruhannya lebih banyak menggunakan ilmu pasti (Notoatmodjo, 2014). 

B. Waktu dan Tempat Penelitian
Penelitian ini telah dilakukan
[bookmark: _GoBack] di wilayah kerja UPT Puskesmas Gisting Kabupaten Tanggamus. Adapun waktu pelaksanaannya telah dilakukan pada bulan Februari -  Maret tahun 2019.

C. Rancangan Penelitian
Penelitian ini menggunakan desain penelitian analitik, yaitu penelitian yang menyangkut pengujian hipotesis, yang mengandung uraian-uraian tetapi fokusnya terletak pada analisis hubungan antara variabel. Pendekatan penelitian yang digunakan adalah cross sectional. Penelitian cross sectional (potong lintang) adalah suatu penelitian dengan cara pendekatan, observasi atau pengumpulan data pada satu waktu (poin time approach). Artinya setiap subjek penelitian hanya diobservasi sekali saja dan pengukuran dilakukan terhadap status karakter subjek pada saat penelitian (Notoatmodjo, 2014).

D. Subyek Penelitian
1. Populasi
Populasi adalah keseluruhan objek penelitian atau objek yang akan diteliti (Notoatmodjo, 2010). Dalam penelitian ini yang dijadikan populasi adalah ibu hamil TM II yang memeriksakan kehamilan di Poli Kesehatan Ibu dan Anak (KIA) Puskesmas Gisting berjumlah 75 Ibu hamil berdasarkan data dari Puskesmas Kecamatan Gisting sejak bulan November sampai Desember 2018.
2. Sampel
 Menurut  Arikunto  (2010)  sampel  adalah  sebagian  dari populasi atau  mewakili populasi yang akan diteliti. Sampel dalam penelitian ini adalah sejumlah ibu hamil trimester ketiga yang datang memeriksakan kehamilan di Poli Klinik Ibu dan Anak (KIA) di Puskesmas Gisting. Kabupaten Tanggamus, Provinsi Lampung. Sampel merupakan objek yang diteliti dan dianggap mewakili seluruh populasi (Notoatmodjo, 2012). Berdasarkan data dari KIA  Puskesmas Gisting diperolah jumlah sampel yang diteliti adalah sebanyak 75 ibu hamil trimester ketiga.



3. Teknik Sampling
Teknik pengambilan sampel dalam penelitian ini menggunakan accidental sampling dimana responden yang diteliti adalah responden yang dijumpai ketika penelitian berlangsung.
4. Kriteria Sampel
Penelitian ini dilakukan berdasarkan kriteria yang ditetapkan agar sampel tidak menyimpang dari populasi, meliputi kriteria inklusi dan kriteria ekslusi.
a) Kriteria inklusi
Adalah ciri-ciri yang harus dipenuhi oleh setiap anggota populasi yang dapat diambil sebagai sampel. Kriteria inklusi dari penelitian ini yaitu:
a. Ibu hamil trimester ketiga
b. Berusia 20 sampai 35
c. Dapat membaca dan menulis
d. Memahami Bahasa Indonesia,
b) Kriteria ekslusi 
Merupakan kriteria atau ciri-ciri anggota populasi yang tidak dapat diambil sebagai sampel (Notoatmodjo, 2012).  Kriteria eklusi dari penelitian ini yaitu:
a.  Calon responden memiliki riwayat insomnia,
b. Memiliki penyakit yang kronis dan dapat mengganggu tidur seperti diabetes mellitus, jantung dan penyakit pada sistem pernapasan.

E. Variabel Penelitian
Variabel adalah sesuatu yang digunakan sebagai ciri,sifat, atau ukuran yang dimiliki atau didapatkan oleh satuan penelitian tentang sesuatu konsep pengertian tertentu (Notoatmojdo, 2010). Variabel dalam penelitian ini adalah: variabel bebas (independent): kualitas tidur, kecemasan dan variabel terikat (dependent): kejadian baby brain serta variabel penganggu adalah Usia, Pendidikan Terakhir, Pekerjaan, Paritas.

F. Definisi Operasional dan Pengukuran Variabel
Definisi operasional adalah uraian tentang batasan variabel yang dimaksud, atau tentang apa yang diukur oleh variabel yang bersangkutan, (Notoatmodjo, 2010). Definisi operasional bermanfaat untuk mengarahkan kepada pengukuran atau pengamatan terhadap variable-variabel yang bersangkutan serta pengembangan instrument atau alat ukur.


















Tabel  3.1
Definisi Operasional
	No
	Variabel
	Definisi
Operasional
	Alat ukur dan cara ukur
	Hasil Ukur
	Skala Ukur

	Karakteristik Responden

	1.
	Usia
	Umur dihitung dari tanggal lahir sampai tanggal saat dilakukan penelitian
	Kuisioner yang diisi sendiri dengan item pertanyaan umur menggunakan isian dalam tahun
	Umur Responden dalam tahun
	Interval

	2.
	Pendidikan terakhir
	Tingkat pendidikan formal yang diselesaikan sesuai dengan ijazah yang dimiliki
	Kuisioner yang diisi sendiri dengan item pertanyaan pendidikan terakhir
	0= Pendidikan dasar (SD)
1= Pendidikan menengah (SMP dan SMA)
2= Pendidikan tinggi (>D3)

	Ordinal

	3.
	Paritas 
	Jumlah kehamilan yang pernah dialami oleh responden
	Kuisioner yang diisi sendiri menggunakan isian jumlah kehamilan
	
0= Primipara
1= Multipara
	Ordinal

	4. 
	Pekerjaan
	Pekerjaan sehari-hari wanita yang menjadi responden
	Kuisioner yang diisi sendiri dengan item pertanyaan pekerjaan
	0= Ibu rumah tangga
1= Bekerja
	Nominal

	Variabel Independen

	1.
	Kualitas tidur 
	Kondisi tidur ibu yang diukur berdasarkan durasi tidur, waktu memulai tidur, efiensi tidur, kualitas tidur, disfungsi aktivitas, gangguan tidur, dan penggunaan obat-obatan
	Kuisioner Pittsburg Sleep Quality Index (PSQI) diukur dari 18 pertanyaan yang diisi sendiri oleh responden
	0 = Buruk (jika skore >5-21)

1 = Baik (jika skore ≤5)
	Ordinal

	2.
	Kecemasan
	Perasaan yang tidak jelas dan khawatir selama masa kehamilan
	Kuisioner dengan skala HARS dan responden mengisi Kuisioner
	0= Normal (<25)
1= Cemas ringan (25-44)
2= Cemas sedang (45-59)
3= Cemas berat (60-74)
4= Cemas ekstrem 
(> 75)
	Ordinal

	Variabel dependen

	1.
	Baby brain
	Kemampuan mengingat kembali hal yang telah terjadi atau dialami berdasarkan task monitoring, retrieval, memory for activities, spatial memory, dan conversational monitoring
	Responden mengisi jawaban sesuai kondisi yang dialami sesuai skala Likert pada kuisioner Everyday Memory Questionnaire (EMQ).
Terdapat 28 pertanyaan
	Total skor EMQ 0-84
	Interval


G. Pengumpulan Data
1. Instrument Penelitian
Pengumpulan data pada penelitian ini menggunakan kuisioner untuk memperoleh suatu data yang sesuai dengan tujuan peneltian. Kuisioner merupakan daftar pertanyaan yang sudah tersusun dengan baik dan matang, sehingga responden dapat memberikan jawaban atau memberikan tanda-tanda tertentu (Notoarmodjo, 2012). Penelitian ini menggunakan kuisioner yang terdiri dari empat bagian meliputi : 
a. Kuisioner untuk mengukur kualitas tidur dengan kuisioner PSQI, kisi-kisi sebagai berikut:
	No
	Komponen
	Nomor
Pertanyaan
	Penilaian
	Perhitungan

	1
	Durasi Tidur
	4
	0 = > 7 jam
1 = 6-7 jam
2 = 5-6 jam
3 = < 5 jam
	0 = > 7 jam
1 = 6-7 jam
2 = 5-6 jam
3 = < 5 jam

	2
	Waktu memulai tidur
	2




5a
	0 = ≤ 15 menit
1 = 16-30 menit
2 = 31-60 menit
3 = > 60 menit

0 =  Tidak pernah
1 =  Pernah, tetapi tidak setiap minggu
2 =  1 atau 2 kali dalam seminggu
3 =  3 kali atau lebih dalam seminggu

	Skor pertanyaan no 2 + skor pertanyaan no 5a



Hasil penjumlahan dinilai sesuai kategori:
0 = 0
1 = 1-2
2 = 3-4
3 = 5-6



	3
	Efisiensi tidur
	1,3,4
	0 = > 85%
1 = 75-84 %
2 = 65-74%
3 = < 65%

	Jumlah jam ditempat tidur=jam terbangun-jam beranjak ke tepat tidur
Komponen efisiensi tidur (%)=
Jumlah Jam tidur nyenyak x 100
Jumlah jam ditempat tidur

	4
	Kualitas tidur
	6
	0 = Sangat Baik
1 = Cukup Baik
2 = Buruk
3 = Sangat Buruk
	0 = Sangat Baik
1 = Cukup Baik
2 = Buruk
3 = Sangat Buruk

	5
	Disfungsi aktivitas
	8
	0 =  Tidak pernah
1 =  Pernah, tetapi tidak setiap minggu
2 =  1 atau 2 kali dalam seminggu
3 =  3 kali atau lebih dalam seminggu


0 =  Tidak terjadi masalah
1 =  Masalah ringan
2 =  Kadang-kadang menjadi masalah
3 =   masalah yang sangat besar
	Skor pertanyaan no 8 + skor pertanyaan no 9

Hasil penjumlahan dinilai sesuai kategori:
0 = 0
1 = 1-2
2 = 3-4
3 = 5-6


	6
	Gangguan tidur
	5b-5j
	0 =  Tidak pernah
1 =  Pernah, tetapi tidak setiap minggu
2 =  1 atau 2 kali dalam seminggu
3 =  3 kali atau lebih dalam seminggu

	Skor pertanyaan no 5b + 5c + 5d + 5e + 5f + 5g + 5h + 5i + 5j

Hasil penjumlahan dinilai sesuai kategori:
0 = 0
1 = 1-9
2 = 10-18
3 = 19-27

	7
	Penggunaan obat-obatan
	7
	0 =  Tidak pernah
1 =  Pernah, tetapi tidak setiap minggu
2 =  1 atau 2 kali dalam seminggu
3 =  3 kali atau lebih dalam seminggu

	0 =  Tidak pernah
1 =  Pernah, tetapi tidak setiap minggu
2 =  1 atau 2 kali dalam seminggu
3 =  3 kali atau lebih dalam seminggu


b. Kuisioner untuk mengukur tingkat kecemasan. Kuisioner Zung Self-Rating Anxiety Scale merupakan instrumen untuk mengukur tingkat kecemasan pada pasien dewasa yang dirancang oleh seorang profesor psikiatri, William W.K. Zung M.D. dari Duke university pada tahun 1971. Z-SAS terdiri dari dua puluh pertanyaan yang menggambarkan respon kecemasan meliputi respon fisik, kognitif, dan emosional HARS terdiri dari 14 Komponen. Adapun kisi-kisi meliputi:
	No
	Komponen
	Nomor
Pertanyaan
	Penilaian
	Perhitungan

	1
	Respon fisik
	2, 3, 10, 11, 12, 17, 18, 20



1, 15
	1 = Tidak Pernah
2 = Kadang-kadang
3 = Sering
4 = Selalu

1 = Selalu
2 = Sering
3 = Kadang-kadang
4 = Tidak pernah
	Total penjumlahan skor masing-masing pertanyaan

	2
	Respon Kognitif
	16,19
	1 = Tidak Pernah
2 = Kadang-kadang
3 = Sering
4 = Selalu
	Total penjumlahan skor masing-masing pertanyaan

	3
	Respon Emosional
	4, 5, 6, 13, 14




7, 8, 9
	1 = Tidak Pernah
2 = Kadang-kadang
3 = Sering
4 = Selalu

1 = Selalu
2 = Sering
3 = Kadang-kadang
4 = Tidak pernah
	Total penjumlahan skor masing-masing pertanyaan



c. Kuisioner untuk mengukur daya ingat atau memori. Instrumen EMQ versi 28 yang terdri dari lima komponen meliputi retrieval, task monitoring, conversational monitoring, spatial memory, dan memory for activities. Kisi-kisi sebagai berikut:
	No
	Komponen
	Nomor
Pertanyaan
	Penilaian
	Perhitungan

	1
	Retrieval
	6, 8, 13, 14, 15, 16
	0 = Tidak pernah lupa
1 = Pernah lupa
2 = Kadang-kadang 
       lupa
3 = Sering lupa
	Total penjumlahan skor masing-masing pertanyaan

Hasil penjumlahan berada pada rentang 0-18

	2
	Task Monitoring
	2, 9, 11, 12, 17, 19, 23, 26
	0 = Tidak pernah lupa
1 = Pernah lupa
2 = Kadang-kadang 
       lupa
3 = Sering lupa
	Total penjumlahan skor masing-masing pertanyaan

Hasil penjumlahan berada pada rentang 0-24

	3
	Conversational monitoring
	10, 18, 20, 21, 27
	0 = Tidak pernah lupa
1 = Pernah lupa
2 = Kadang-kadang 
       lupa
3 = Sering lupa
	Total penjumlahan skor masing-masing pertanyaan

Hasil penjumlahan berada pada rentang 0-15

	4
	Spatial memory
	22, 24, 25a, 25b
	0 = Tidak pernah lupa
1 = Pernah lupa
2 = Kadang-kadang 
       lupa
3 = Sering lupa
	Total penjumlahan skor masing-masing pertanyaan

Hasil penjumlahan berada pada rentang 0-12

	5
	Memory for activities
	1, 3, 4, 5, 7
	0 = Tidak pernah lupa
1 = Pernah lupa
2 = Kadang-kadang 
       lupa
3 = Sering lupa
	Total penjumlahan skor masing-masing pertanyaan

Hasil penjumlahan berada pada rentang 0-15





2. Proses Pengumpulan Data
Pengumpulan data pada penelitian ini melalui beberapa prosedur dan standar untuk mendapatkan data yang sesuai. Data akan diperoleh melalui pembagian kuisioner kepada calon responden yang sesuai dengan kriteria yang telah ditetapkan dengan sebelumnya memberikan informasi terkait penelitian. Prosedur dan Standar yang akan dilakukan dalam pengumpulan data yaitu sebagai berikut:
a. Peneliti mengajukan surat permohonan izin untuk penelitan kepada koordinator skripsi yaitu ketua jurusan program studi keperawatan STIKes Aisyah Pringsewu, selanjutnya judul penelitian disetujui oleh pembimbing dan koordinator skripsi.
b. Peneliti meminta surat izin pre survey penelitian di BAAK STIKes Aisyah Pringsewu dan menyerahkan  kepada  KUPT (Kepala Unit Pelaksana Teknis) Puskesmas Kecamatan Gisting.
c. Peneliti akan melakukan presentasi singkat untuk menjelaskan tentang gambaran penelitian yang dilakukan dan berkoordinasi dengan petugas poliklinik kesehatan ibu dan anak (KIA) terkait teknis dan waktu pengisian kuisioner kepada calon responden. 
d. Calon responden akan ditentukan sesuai dengan kriteria inklusi dan eksklusi yang telah ditetapkan, dengan memeriksa catatan medis atau buku kontrol dan melakukan klarifikasi langsung kepada calon responden.
e. Waktu pengisian kuisioner akan dilakukan selama sepuluh menit, setelah calon responden selesai melaksanakan pemeriksaaan untuk meminimalkan dampak dari pengambilan data seperti rasa cemas, dan perubahan suasana hati yang dapat mempengaruhi pemeriksaan kehamilan.
f. Pembagian kuisioner akan dilakukan oleh peneliti kepada calon responden yang sebelumnya diberikan informasi terkait penelitian serta telah memahami tujuan penelitian dan hak-hak responden.
g. Peneliti akan menjelaskan tata cara pengisian kuisioner dan informt consent kepada calon responden yang setuju untuk menjadi responden penelitian.
h. Calon responden akan diberikan kesempatan untuk melengkapi dan mengisi semua kuisioner penelitian dengan tetap menjaga kerahasiaannya. Calon responden juga akan diberikan kesempatan untuk bertanya tentang hal-hal yang berhubungan dengan penelitian selama pengisian data berlangsung.
i. Peneliti kemudian akan memberikan bingkisan berupa cenderamata atas kesediaan menjadi responden penelitian.
j. Kuisioner yang telah diisi kemudian akan dikumpulkan pada hari yang sama dan diperiksa kelengkapan data untuk selanjutnya dilakukan pengolahan dan analisa data.


H. Uji Validitas dan Reliabilitas
1. Uji Validitas
Sebelum kuisioner tersebut diberikan kepada responden, maka kuisioner dilakukan uji validitas dan reliabilitas terlebih dahulu agar instrumen yang digunakan benar-benar memenuhi persyaratan untuk digunakan sebagai alat ukur data (Notoatmodjo, 2010). 
Uji validitas instrumen dimaksudkan untuk mendapatkan alat ukur yang sahih dan terpercaya. Instrument dikatakan valid apabila mampu mengukur apa yang seharusnya diukur (Arikunto, 2012). Pada penelitian ini untuk kuisioner  atau instrument test telah dilakukan uji validitas. Semua butir pertanyaan dinyatakan valid, jika nilai r hitung lebih besar dari r tabel dengan Product Momen pada tarif signifikan 5%. 
Pada penelitian ini instrument kuisioner PSQI untuk kualitas tidur yang digunakan telah dilakukan uji validitas oleh University of Pittsburgh. Hasil uji validitas menunjukkan bahwa sejumlah 18 komponen pertanyaan valid karena r hitung lebih besar dari r tabel dengan taraf signifikansi 0,361. Rentang nilai r hitung pada uji validitas ini yaitu 0,365-0,733. Uji validitas pada instrumen Z-SAS dilakukan oleh Ramirez & Lukenbill (2008), menunjukkan korelasi yang sigifikan dengan nilai 0,21 sampai 0,60 serta diperoleh koefisien reliabilitas konsistensi internal sebesar 0,80. Instrumen Z-SAS versi Bahasa Indonesia juga telah dilakukan uji validitas dan reliabilitas oleh beberapa peneliti dengan kesimpulan bahwa instrumen ini valid dan dapat digunakan untuk penelitian.
Untuk kuisioner baby brain instrumen EMQ versi Bahasa Indonesia dengan beberapa modifikasi yang telah dilakukan uji validitas dan reliabilitas oleh peneliti sebelumnya. Naibaho & Kuntarti (2013) memodifikasi penilaian EMQ dengan rentang nilai nol sampai tiga, telah dilakukan uji validitas terhadap 100 responden dan diperoleh nilai r hitung > r tabel (0,196). Sebagian besar responden tidak mengalami kesulitan dalam memahami kuisioner yang diberikan, terdapat dua responden yang kurang memahami pertanyaan nomor 12 pada kata gadget, sehingga peneliti mencari kata yang memiliki arti sama yaitu handphone dan alat elekronik. Pertanyaan nomor 25A dan 25B memiliki maksud yang sama tetapi dengan intensitas berbeda, sehingga peneliti memberikan penebalan huruf pada kata yang menunjukkan intensitas waktu pada pertanyaan tersebut.
2. Uji Reliabilitas
Reliabilitas instrumen menunjukkan bahwa suatu instrumen cukup dapat dipercaya untuk dapat digunakan sebagai alat pengumpulan data karena instrumen tersebut sudah baik. Pada penelitian ini uji reliabilitas dilakukan dengan pengujian reliabilitas internal karena uji reliabilitas tersebut diperoleh  dengan cara menganalisis data 1 kali pengetesan (Arikunto, 2012).
Reliabilitas berarti dapat dipercaya, artinya instrumen dapat memberikan hasil yang tepat. Alat ukur instrument dikategorikan reliabel jika menunjukkan konstanta hasil pengukuran dan mempunyai ketetapan hasil pengukuran sehingga terbukti bahwa alat ukur itu benar-benar dapat dipertanggung jawabkan kebenarannya (Arikunto, 2013).
Hasil uji reliabilitas karena alat ukur yang digunakan merupakan kuisioner PSQI kualitas tidur oleh University of Pittsburgh pada tahun 1988 dengan nilai Alpha Cronbach 0,83. Untuk reliabilitas kecemasan hasil skor cronbach`s alpha sebesar 0,851. Serta untuk baby brain skor cronbach`s alfa sebesar 0,861

I. Pengolahan Data
      Menurut Siregar (2015) Setelah data dikumpulkan, data kemudian diolah dengan tahap – tahap sebagai berikut:
1.  Editing
Proses pengecekan atau pemeriksaan data yang telah berhasil dikumpulkan dari lapangan, karena ada kemungkinan data yang telah masuk tidak memenuhi syarat atau tidak dibutuhkan. Tujuan editing adalah untuk mengkoreksi kesalahan-kesalahan dan kekurangan data yang terdapat pada catatan lapangan.
2. Coding
Kegiatan pemberian kode tertentu pada tiap-tiap data yang termasuk kategori yang sama. Kode adalah istyarat yang dibuat dalam bentuk angka-angka atau huruf untuk membedakan antara data dan identitas data yang akan dianalisis. 

3. Tabulasi
Adalah proses penempatan data kedalam bentuk tabel yang telah diberi kode sesuai dengan kebutuhan analisis. Tabel-tabel yang dibuat sebaiknya mampu meringkas agar mudah dalam proses analisis data.
4. Processing
Adalah memproses data agar dapat dianalisis, dimana pemrosesan data dilakukan dengan mengolah data secara manual. 
5. Cleaning
Yaitu kegiatan mengecek data yang sudah dimasukkan, apakah ada kesalahan atau tidak.   

J. Analisis Data
1. Analisis Univariat
Bertujuan untuk menjelaskan atau mendeskripsikan karakteristik setiap variabel, tergantung dari jenis datanya (Notoatmojdo, 2012). Data numerik pada penelitian ini yaitu skor daya ingat, dilakukan pemusatan data dengan ukuran ratio atau interval yang ditampilkan dalam bentuk statistik deskriptif dalam nilai mean
Data kategorik meliputi umur, pendidikan terakhir, pekerjaan, paritas, kecemasan, dan kualitas tidur disajikan dalam bentuk distribusi frekuensi dengan menggunakan uji proporsi (Sabri & Hastono, 2014), pada tabel 3.5. tabel distribusi frekuensi berikut 

Tabel. 3.5. 
Distibusi Frekuensi

	No
	Variabel
	Jenis data
	Deskripsi Data

	1
	Usia
	Numerik
	Proporsi 

	2
	Pendidikan Terakhir
	Kategorik
	Proporsi

	3
	Pekerjaan
	Kategorik
	Proporsi

	4
	Paritas
	Kategorik
	Proporsi

	5
	Kecemasan
	Kategorik
	Proporsi

	6
	Kualitas Tidur
	Kategorik
	Proporsi

	7
	Baby Brain
	Numerik
	Mean



2. Analisis Bivariat 
      Bertujuan untuk mengetahui dua variabel yang diduga memiliki hubungan atau korelasi. Analisa bivariat digunakan untuk mengetahui hubungan antara variabel independent dan variabel dependent. Data yang akan diperoleh pada penelitian adalah numerik (baby brain) dan kategorik (kualitas tidur dan kecemasan) (Sopiyudin, 2014). Pada penelitian ini untuk mengetahui hubungan antara kualitas tidur dan kecemasan terhadap baby brain uji yang digunakan adalah uji korelasi Spearman dengan menggunakan program komputer.
