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METODE PENELITIAN

3.1 [bookmark: _Toc237778292]Desain Penelitian
Desain penelitian ini menggunakan penelitian kuantitatif dengan desain observasional analitik dan pendekatan cross-sectional. Penelitian kuantitatif digunakan karena variabel yang diteliti, yaitu tingkat pengetahuan dan tingkat kepatuhan petugas, diukur dalam bentuk angka atau skor dan dianalisis menggunakan metode statistik.
Desain observasional analitik dipilih karena penelitian ini bertujuan untuk menganalisis hubungan antara tingkat pengetahuan dengan tingkat kepatuhan petugas dalam pemeriksaan malaria menggunakan Rapid Diagnostic Test (RDT) tanpa memberikan intervensi kepada responden.
Pendekatan cross-sectional digunakan karena pengukuran variabel tingkat pengetahuan dan tingkat kepatuhan petugas dilakukan secara bersamaan pada satu waktu, sehingga hubungan antara kedua variabel dapat dianalisis pada satu titik waktu tertentu. Desain ini sesuai digunakan dalam penelitian hubungan untuk mengetahui keterkaitan antar variabel secara statistik (Putra, 2022).

3.2 [bookmark: _Toc237778293]Tempat dan Waktu Penelitian
Penelitian ini dilaksanakan di Puskesmas Lereh, Kabupaten Jayapura, Provinsi Papua. Pemilihan lokasi penelitian didasarkan pada tingginya kasus malaria serta penggunaan Rapid Diagnostic Test (RDT) sebagai metode diagnosis malaria yang rutin dilakukan oleh petugas di Puskesmas tersebut.
Waktu penelitian dilakukan pada bulan Desember sampai Januari 2025, yang meliputi tahap persiapan, pengumpulan data, hingga pengolahan data penelitian.

3.3 [bookmark: _Toc237778294]Populasi Dan Sampel Penelitian
[bookmark: _Toc237778295]3.3.1 Populasi Penelitian
Populasi penelitian adalah seluruh subjek yang menjadi sasaran penelitian dan memenuhi karakteristik tertentu yang telah ditetapkan oleh peneliti (Notoatmodjo, 2018). Populasi dalam penelitian ini adalah seluruh petugas kesehatan yang melakukan pemeriksaan malaria menggunakan Rapid Diagnostic Test (RDT) di UPTD Puskesmas Lereh, dengan jumlah sebanyak 35 petugas.
[bookmark: _Toc237778296]3.3.2 Sampel Penelitian
Sampel penelitian adalah sebagian atau seluruh anggota populasi yang dipilih dan dianggap dapat mewakili populasi penelitian (Sugiyono, 2019). Sampel dalam penelitian ini adalah seluruh petugas yang melakukan pemeriksaan malaria menggunakan Rapid Diagnostic Test (RDT) di UPTD Puskesmas Lereh, sebanyak 35 orang.
Teknik pengambilan sampel yang digunakan adalah total sampling, yaitu teknik penentuan sampel dengan mengambil seluruh anggota populasi sebagai sampel, karena jumlah populasi relatif kecil dan memungkinkan untuk diteliti secara keseluruhan (Sugiyono, 2019).



3.4 [bookmark: _Toc237778297]Variabel dan Definisi Operasional Variabel
[bookmark: _Toc209288300][bookmark: _Toc231818208]Tabel 3. 1 Variabel dan Definisi Operasional Variabel
	Variabel
	Definisi Operasional
	Cara Ukur
	Skala Ukur
	Hasil Ukur

	Tingkat Pengetahuan Petugas tentang Pemeriksaan RDT Malaria
	Tingkat pemahaman petugas mengenai pengertian, tujuan, prosedur, penggunaan, dan interpretasi hasil pemeriksaan malaria menggunakan RDT
	Kuesioner pengetahuan
	Ordinal
	Baik (80–100%)
Cukup (60–79%)
Kurang (<60%)
(Notoatmodjo, 2018)


	Tingkat Kepatuhan Petugas dalam Pemeriksaan Malaria Menggunakan RDT
	Pelaksanaan prosedur pemeriksaan malaria menggunakan Rapid Diagnostic Test (RDT) sesuai SOP Kemenkes, meliputi tahap persiapan, analitik, dan pencatatan hasil
	Observasi menggunakan checklist kepatuhan
	Ordinal
	Tinggi (≥80%)
Sedang (60–79%)
Rendah (<60%)
(Lestari, 2023)






3.5 [bookmark: _Toc237778298]Jenis Dan Teknik Pengumpulan Data
[bookmark: _Toc237778299]3.5.1 Jenis Data Yang Dikumpulkan
Jenis data yang digunakan dalam penelitian ini adalah data primer, yaitu data yang dikumpulkan secara langsung dari subjek penelitian tanpa perantara, sehingga data yang diperoleh mencerminkan kondisi aktual di lapangan.
Data primer dalam penelitian ini meliputi:
1. Data tingkat pengetahuan petugas tentang pemeriksaan malaria menggunakan Rapid Diagnostic Test (RDT)
Data tingkat pengetahuan diperoleh melalui pengisian kuesioner pengetahuan yang disusun berdasarkan pedoman pemeriksaan RDT malaria dan SOP Kementerian Kesehatan.
Kuesioner pengetahuan terdiri dari 70 pernyataan, yang mencakup:
a. 35 pernyataan tahap pra-analitik
b. 35 pernyataan tahap pasca-analitik
Setiap pernyataan memiliki dua pilihan jawaban, yaitu benar (B) dan salah (S).
Pemberian skor dilakukan dengan ketentuan:
a. Jawaban benar diberi skor 1
b. Jawaban salah diberi skor 0
Skor maksimum pengetahuan adalah 70, dan skor minimum adalah 0.
Perhitungan tingkat pengetahuan dilakukan dengan rumus:
Persentase Pengetahuan = (Total skor yang diperoleh ÷ 70) × 100%
Hasil pengukuran tingkat pengetahuan kemudian dikategorikan menjadi:
a. Baik : 80–100%
b. Cukup : 60–79%
c. Kurang : <60% (Notoatmodjo, 2018)
2. Data tingkat kepatuhan petugas dalam pemeriksaan malaria menggunakan Rapid Diagnostic Test (RDT)
Data tingkat kepatuhan diperoleh melalui observasi langsung oleh peneliti menggunakan lembar checklist kepatuhan yang disusun berdasarkan SOP pemeriksaan RDT malaria Kementerian Kesehatan.
Lembar checklist kepatuhan terdiri dari 70 indikator, yang meliputi:
a. 35 indikator tahap pra-analitik
b. 35 indikator tahap pasca-analitik
Setiap indikator dinilai dengan ketentuan:
a. Dilakukan sesuai SOP diberi skor 1
b. Tidak dilakukan sesuai SOP diberi skor 0
Skor maksimum kepatuhan adalah 70, dan skor minimum adalah 0.
Perhitungan tingkat kepatuhan dilakukan dengan rumus:
Persentase Kepatuhan = (Total skor yang diperoleh ÷ 70) × 100%
Hasil pengukuran tingkat kepatuhan dikategorikan menjadi(Putra, 2022):
a. Tinggi : ≥80%
b. Sedang : 60–79%
c. Rendah : <60%
[bookmark: _Toc237778300]3.5.2 Teknik Pengumpulan Data
Pengumpulan data dilakukan dengan cara:
1. Pengisian kuesioner, untuk mengukur tingkat pengetahuan petugas mengenai pemeriksaan malaria menggunakan RDT.
2. Observasi langsung, menggunakan lembar checklist untuk menilai kepatuhan petugas dalam melaksanakan prosedur pemeriksaan RDT sesuai SOP.
3. Studi dokumentasi, untuk mendukung data pemeriksaan malaria di Puskesmas.

3.6 [bookmark: _Toc237778301]Analisis Data
 Analisis data dalam penelitian ini bertujuan untuk mengetahui hubungan antara tingkat pengetahuan dengan tingkat kepatuhan petugas dalam pemeriksaan malaria menggunakan Rapid Diagnostic Test (RDT) di Puskesmas Lereh.
Data tingkat pengetahuan dan tingkat kepatuhan diperoleh dalam bentuk skor yang kemudian dikategorikan ke dalam skala ordinal. Oleh karena itu, analisis hubungan antar variabel dilakukan menggunakan uji korelasi Spearman Rank (Spearman’s rho).
Uji korelasi Spearman Rank digunakan karena:
1. Variabel yang dianalisis berskala ordinal,
2. Data tidak mensyaratkan distribusi normal,
3. Penelitian bertujuan untuk mengetahui arah dan kekuatan hubungan antara dua variabel.
Interpretasi hasil uji Spearman Rank dilakukan berdasarkan nilai koefisien korelasi (rₛ) dan nilai signifikansi (p-value). Kriteria pengambilan keputusan dalam penelitian ini adalah sebagai berikut:
a. Jika p-value ≤ 0,05, maka H₀ ditolak dan H₁ diterima, yang berarti terdapat hubungan yang signifikan antara tingkat pengetahuan dengan tingkat kepatuhan petugas.
b. Jika p-value > 0,05, maka H₀ diterima dan H₁ ditolak, yang berarti tidak terdapat hubungan yang signifikan antara tingkat pengetahuan dengan tingkat kepatuhan petugas.
Kekuatan hubungan antara kedua variabel diinterpretasikan berdasarkan nilai koefisien korelasi Spearman dengan kriteria sebagai berikut:
a. 0,00–0,19 : hubungan sangat lemah
b. 0,20–0,39 : hubungan lemah
c. 0,40–0,59 : hubungan sedang
d. 0,60–0,79 : hubungan kuat
e. 0,80–1,00 : hubungan sangat kuat


3.7 [bookmark: _Toc237778302]Etika Penelitian
Menurut Plockinger & Auga (2022) Penelitian ini dilaksanakan berdasarkan prinsip bioetika yang dikenal sebagai “Empat Prinsip” (Four Principles of Biomedical Ethics). Dalam penelitian ini mengacu pada empat  Prinsip etik tersebut antara lain:
1. Menghormati atau Menghargai Subjek (Respect for Person / Autonomy)
Prinsip ini menekankan penghargaan terhadap martabat dan hak individu untuk menentukan pilihan terkait keterlibatannya dalam penelitian. Dalam penelitian ini, seluruh responden akan diberikan penjelasan yang jelas dan terperinci mengenai tujuan, manfaat, serta prosedur penelitian. Setelah responden memahami informasi tersebut, responden akan diminta memberikan persetujuan secara sukarela melalui informed consent yang telah disediakan. Selain itu, kerahasiaan identitas responden akan dijaga sepenuhnya, dan data hanya digunakan untuk kepentingan penelitian.
2. Memberikan Manfaat (Beneficence)
Prinsip ini menegaskan bahwa penelitian harus memberikan manfaat sebesar-besarnya bagi setiap responden maupun masyarakat, dengan harus memperhatikan keamanan. Dalam penelitian ini, manfaat langsung yang akan diperoleh responden adalah pemeriksaan malaria dengan menggunakan RDT dan mikroskopis, yang dimana dapat membantu deteksi dini penyakit malaria pada ibu hamil. Manfaat tidak langsung adalah kontribusi dalam penelitiann dapat meningkatan kualitas pelayanan laboratorium dan pencegahan komplikasi malaria pada ibu hamil, yang dimana berdampak pada kesehatan ibu dan janin.
3. Keadilan (Justice)
Prinsip keadilan, dimana semua responden akan diperlakukan sama tanpa diskriminasi. Dimana Setiap responden yang memenuhi kriteria akan diberikan kesempatan yang sama untuk berpartisipasi dalam penelitian. Distribusi manfaat dan beban penelitian juga dilakukan secara adil, sehingga tidak ada kelompok tertentu yang dirugikan. Prinsip ini bertujuan untuk memastikan penelitian berjalan sesuai asas kesetaraan dan tidak melanggar hak responden.
4. Tidak Membahayakan Subjek (Non-Maleficence)
Prinsip ini menekankan bahwa dalam penelitian tidak boleh membahayakan responden. Dalam penelitian ini, prosedur pemeriksaan akan dilakukan oleh tenaga laboratorium yang kompeten sesuai standar operasional prosedur (SOP). Pemeriksaan RDT dan mikroskopis merupakan metode diagnostik standar yang aman, sehingga kemungkinan risiko terhadap responden sangatlah minimal. Selain itu, peneliti memastikan seluruh proses mulai dari pengumpulan data hingga pemeriksaan yang dilakukan oleh peneliti akan memperhatikan keselamatan dan kenyamanan responden.
Dalam penelitian ini akan memperoleh persetujuan Komite Etik STIKes Wira Medika Bali dan akan dilaksanakan sesuai dengan pedoman etika penelitian kesehatan. Dengan menerapkan prinsip-prinsip di atas, dalam penelitian ini diharapkan mampu menjaga integritas ilmiah sekaligus melindungi hak, keselamatan, dan martabat setiap responden.
