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[bookmark: _Toc156420039][bookmark: _Toc156422374][bookmark: _Toc156422502][bookmark: _Toc156488318][bookmark: _Toc166962833]METODE PENELITIAN

[bookmark: _Toc156422375][bookmark: _Toc156422503][bookmark: _Toc156488319][bookmark: _Toc166962834]3.1 Desain Penelitian
          Desain penelitian adalah semua proses yang diperlukan dalam perencanaan dan pelaksanaan penelitian. Penelitian ini merupakan jenis penelitian kuantitatif, desain yang digunakan adalah quasi eksperimental dengan pendekatan three group pre-post test design yang bertujuan menganalisis pengaruh antara teknik relaksasi nafas dalam dan guided imagery terhadap kecemasan. Dalam penelitian ini dilakukan pada tiga kelompok yang terdiri dari kelompok relaksasi nafas dalam, kelompok guided imagery, kelompok relaksasi nafas dalam dan guided imagery, kemudian dilakukan sebelum dan sesudahnya. Rancangan penelitian digambarkan sebagai berikut:
              Desain Penelitian Three Group Pretest Posttest Pengaruh Kombinasi Teknik Relaksasi Nafas Dalam dan Guided Imagery Terhadap Tingkat Kecemasan Pasien Pre Operasi Sectio Caesarea di RSUD Kanjuruhan Kabupaten Malang
   Kelompok                  Pretest                          Perlakuan                 Posttest  
[bookmark: _GoBack]      KK                              O₁                                    X₁                                 O₂
      KD                              O₃                                    X₂                                 O₄
      KI                                O₅                                   X₃                                  O₆
Keterangan:
KK : Kelompok Relaksasi Nafas Dalam dan Guided Imagery
KD : Kelompok Relaksasi Nafas Dalam
KI	  : Kelompok Guided Imagery
X₁   : Relaksasi Nafas Dalam dan Guided Imagery
X₂   : Relaksasi Nafas Dalam
X₃   : Relaksasi Guided Imagery
O₁   : Pre test Kelompok Relaksasi Nafas Dalam dan Guided Imagery
O₂   : Post test Kelompok Relaksasi Nafas Dalam dan Guided Imagery
O₃   : Pre test Kelompok Relaksasi Nafas Dalam       
O₄   : Post test Kelompok Relaksasi Nafas Dalam 
O₅   : Pre test Kelompok Guided Imagery
O₆   : Post test Kelompok Guided Imagery
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Populasi
 Pasien pre operasi sectio caesarea di RSUD Kanjuruhan Kabupaten Malang rata-rata perbulan 27 pasien 


 2022


Sampel
Pasien pre operasi sectio caesarea di RSUD Kanjuruhan Kabupaten Malang besar sampel berjumlah 30 responden yang dibagi 10 kelompok relaksasi nafas dalam dan guided imagery, 10 kelompok relaksasi nafas dalam, 10 kelompok guided imagery.


Teknik Sampling
Non probability sampling dengan teknik Accidental Sampling



Desain Penelitian
Quasi eksperimental menggunakan pendekatan three group pre-post test design



Pre Test (KK)
Sebelum diberikan intervensi dilakukan pengukuran kecemasan menggunakan skala Amsterdam Preoperative Anxiety and Information Scale (APAIS) 10 responden

Pre Test (KD)
Sebelum diberikan intervensi dilakukan pengukuran kecemasan menggunakan skala Amsterdam Preoperative Anxiety and Information Scale (APAIS) 10 responden


Pre Test (KI)
Sebelum diberikan intervensi dilakukan pengukuran kecemasan menggunakan skala Amsterdam Preoperative Anxiety and Information Scale (APAIS) 10 responden




Perlakuan terapi guided imagery yang dilakukan ± 10 menit 
Perlakuan terapi relaksasi nafas dalam yang dilakukan ± 10 menit 
Perlakuan terapi kombinasi nafas dalam dan guided imagery  yang dilakukan ± 20 menit 


Post Test (KI)
Pengukuran tingkat kecemasan kembali setelah diberikan terapi menggunakan skala Amsterdam Preoperative Anxiety and Information Scale (APAIS) 10 responden


Post Test (KK)
Pengukuran tingkat kecemasan kembali setelah diberikan terapi menggunakan skala Amsterdam Preoperative Anxiety and Information Scale (APAIS) 10 responden


Post Test (KD)
Pengukuran tingkat kecemasan kembali setelah diberikan terapi menggunakan skala Amsterdam Preoperative Anxiety and Information Scale (APAIS) 10 responden






Pengolahan Data & Analisa Data
Univariat: Distribusi frekuensi
Bivariat : Untuk menguji pengaruh antara pre-post pada setiap kelompok menggunakan uji Wilcoxon. 
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[bookmark: _Toc156422378][bookmark: _Toc156422506][bookmark: _Toc156488322][bookmark: _Toc166962837]3.3.1 Populasi
Menurut (Sugiyono, 2020) populasi adalah wilayah generalisasi yang terdiri atas objek atau subjek yang mempunyai kualitas dan karakteristik tertentu yang ditetapkan oleh peneliti untuk dipelajari dan kemudian ditarik kesimpulannya. Populasi pada penelitian ini ditetapkan sebagai langkah awal dalam menentukan sampel penelitian. Jumlah populasi pasien sectio caesarea di RSUD Kanjuruhan Kabupaten Malang berjumlah 81 selama bulan September sampai November 2023 dengan rata- rata  dalam satu bulan sebanyak 27 pasien.
[bookmark: _Toc156422379][bookmark: _Toc156422507][bookmark: _Toc156488323][bookmark: _Toc166962838]3.3.2 Sampel Penelitian
Menurut Sugiyono, (2017:81) sampel ialah bagian dari populasi yang menjadi sumber data dalam penelitian, dimana populasi merupakan bagian dari jumlah karakteristik yang dimiliki oleh populasi. Sampel dalam penelitian ini adalah pasien pre operasi sectio caesarea yang memenuhi kriteria inklusi di RSUD Kanjuruhan Kabupaten Malang. Untuk memenuhi berapa minimal sampel yang dibutuhkan maka menggunakan rumus besar sampel sebagai berikut:



                                          dibulatkan menjadi 30
Keterangan:
n : besar sampel yang dikehendaki
N : besar populasi
d² : tingkat kepercayaan atau ketepatan yang diingingkan (10%)
Berdasarkan rumus diatas, pada penelitian ini besar sampel yang diambil sebesar 30 responden pre operasi sectio caesarea. 
[bookmark: _Toc156422380][bookmark: _Toc156422508][bookmark: _Toc156488324][bookmark: _Toc166962839]3.3.3 Teknik Pengambilan Sampel
Teknik pengambilam sampel atau sampling menurut (Sugiyono,2016) ialah teknik pengambilan sampel, untuk menentukan sampel yang akan digunakan. Pada penelitian ini teknik pengambilan sampel yang digunakan berdasarkan populasi, dengan cara menggunakan Non-probability atau secara tidak acak, dengan teknik pengambilan sampel secara Accidential Sampling. Menurut (Sugiyono,2019) teknik Accidental Sampling merupakan teknik penentuan sampel berdasarkan kebetulan, yaitu siapa saja yang kebetulan bertemu dengan peneliti dapat digunakan sebagai sampel, bila dipandang orang yang kebetulan ditemui cocok dengan kriteria yang telah ditentukan oleh peneliti.
[bookmark: _Toc156422381][bookmark: _Toc156422509][bookmark: _Toc156488325][bookmark: _Toc166962840]3.4 Kriteria Sampel
[bookmark: _Toc156422382][bookmark: _Toc156422510][bookmark: _Toc156488326][bookmark: _Toc166962841]3.4.1 Kriteria Inklusi
Kriteria inklusi adalah karakteristik umum subjek penelitian dari suatu populasi target yang terjangkau dan akan diteliti (Nursalam, 2017). Kriteria inklusi dalam penelitian ini adalah sebagai berikut:
a. Pasien dengan kesadaran compos mentis dan kooperatif
b. Pasien pre operasi sectio caesarea
c. Pasien dengan kecemasan ringan, sedang, berat
d. Pasien bersedia menjadi responden dan terlibat dalam penelitian
e. Pasien bersedia menandatangani informed consent
f. Pasien 1 jam sebelum menjalankan operasi
g. Pasien tidak mengalami traumatis terhadap pemandangan
[bookmark: _Toc156422383][bookmark: _Toc156422511][bookmark: _Toc156488327][bookmark: _Toc166962842]3.4.2 Kriteria Eksklusi
Kriteria eksklusi adalah menghilangkan atau mengeluarkan subjek yang tidak memenuhi kriteria inklusi karena berbagai sebab (Nursalam, 2017). Kriteria eksklusi dalam penelitian ini adalah sebagai berkut :
a. Pasien tidak kooperatif
b. Pasien memiliki gangguan pendengaran
c. Pasien yang tidak mengikuti rangkaian penelitian seluruhnya
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                                 Variabel bebas (variabel independent) merupakan variabel yang dimanipulasi oleh peneliti untuk menciptakan suatu dampak pada variabel terikat (variabel dependent). Variabel bebas dari penelitian ini yaitu teknik relaksasi nafas dalam, guided imagery, kombinasi relaksasi nafas dalam dan guided imagery.
[bookmark: _Toc156422386][bookmark: _Toc156422514][bookmark: _Toc156488330][bookmark: _Toc166962845]                           3.5.2 Variabel Terikat
                                   Variabel terikat (variabel dependent) merupakan variabel yang dipengaruhi oleh variabel bebas (Nursalam, 2017). Variabel terikat dari penelitian ini yaitu tingkat kecemasan.
[bookmark: _Toc156422387][bookmark: _Toc156422515][bookmark: _Toc156488331][bookmark: _Toc166962846]                           3.6 Definisi Operasional
        Definisi operasional dalam variabel penelitian ialah suatu atribut atau sifat atau nilai dari obyek atau kegiatan yang mempunyai variasi tertentu yang telah ditetapkan oleh peneliti untuk dipelajari dan kemudian ditarik kesimpulannya (Sugiyono, 2015)

[bookmark: _Toc156488332][bookmark: _Toc166962847]Tabel 3.1 Definisi Operasional Penelitian Pengaruh Kombinasi Teknik Relaksasi Nafas Dalam dan Guided Imagery Terhadap Tingkat Kecemasan Pasien Pre Operasi Sectio Caesarea di RSUD Kanjuruhan Kabupaten Malang
	Variabel
	Definisi Operasional
	Indikator
	Instrumen 
	Skala Ukur 
	Kriteria

	Independent
	

	Kombinasi Teknik Relaksasi Nafas Dalam dan Guided Imagery
	Suatu tindakan yang di peruntukan pada responden yang mengalami kecemasan pre operasi section caesarea dengan cara diberikan terapi relaksasi nafas dalam dan guided imagery. Terapi ini dapat menurunkan kecemasan dan membuat pikirkan rileks serta suasana tenang dan nyaman.
	1. Terapi dilakukan saat pasien sebelum tindakan operasi
2. Terapi dilakukan dalam waktu ± 20 menit

	· SOP Teknik Relaksasi Nafas Dalam 
· SOP Guided Imagery
	   -
	   -

	Teknik Relaksasi Nafas Dalam
	Terapi relaksasi nafas dalam  terapi yang dapat diberikan untuk mengurangi kecemasan dengan cara memposisikan tubuh secara rileks  dan menarik nafas dalam agar mengalirkan oksigen ke darah dan mengeluarkan hormon endorphin.

	1. Terapi dilakukan saat pasien sebelum tindakan operasi
2. Terapi dilakukan dalam waktu ± 10 menit

	SOP Teknik Relaksasi Nafas Dalam 

	-
	-

	Guided Imagery
	Sebuah relaksasi terbimbing yang membutuhkan lingkungan nyaman dan tenang, agar bisa memfokuskan pikiran pada individu sehingga mencapai sebuah khayalan atau imajinasi  tempat dan kejadian yang menyenangkan. 
	1. Terapi dilakukan saat pasien sebelum tindakan operasi
2. Terapi dilakukan dalam waktu ± 10 menit

	SOP Guided Imagery
	-
	-

	Dependent
	

	Tingkat Kecemasan 
	Kekhawatiran atau pikiran negatif tentang dirinya merupakan awal dari timbulnya kecemasan saat akan melakukan operasi menimbulkan ketegangan, perasaan tidak nyaman dan yang akhirnya mengakibatkan adanya peningkatan hormon kortisol.   Sedangkan untuk tingkat kecemasan yaitu ada 4 bisa diklasifikasikan ringan, sedang, berat, dan panik
	Mengisi kuesioner skala APAIS sesuai dengan petunjuk dan arahan dari peneliti kemudian menganalisis jawaban dan mengklasifikasikan sesuai dengan kriteria
	Penelitian kecemasan berdasarkan skala  Amsterdam Preoperative Anxiety and Information Scale (APAIS) yang terdiri dari 6 pertanyaan dengan keterangan 1-5 setiap jawaban.
	Ordinal
	a) 1 - 6 : Tidak ada kecemasan.
b) 7 - 12 : Kecemasan ringan.
c) 13 - 18 : Kecemasan sedang.
d) 19 - 24 : Kecemasan berat.
e) 25 - 30 : Kecemasan berat sekali / panik















[bookmark: _Toc156422388][bookmark: _Toc156422516][bookmark: _Toc156488333][bookmark: _Toc166962848]3.7 Tempat dan Waktu Penelitian 
[bookmark: _Toc156422389][bookmark: _Toc156422517][bookmark: _Toc156488334][bookmark: _Toc166962849]3.7.1 Tempat Penelitian
               Penelitian dilakukan di RSUD Kanjuruhan Kabupaten Malang Jawa Timur
[bookmark: _Toc156422390][bookmark: _Toc156422518][bookmark: _Toc156488335][bookmark: _Toc166962850]3.7.2 Waktu Penelitian
            Penelitian ini dilaksanakan pada 25 Maret  hingga 29 April tahun 2024
[bookmark: _Toc156422391][bookmark: _Toc156422519][bookmark: _Toc156488336][bookmark: _Toc166962851]3.8 Instrumen Penelitian
      Instrumentasi adalah alat ukur besaran nilai variabel dalam rangka membuktikan kebenaran dari hipotesis melalui proses pemilihan dan pengembangan metode (Suiraoka et al., 2019). Instrumen dalam penelitian ini sebagai berikut:
1. Standar Operasional Prosedur  (SOP)
Lembar standar operasional prosedur  ini memuat instruksi atau petunjuk teknik relaksasi nafas dalam yang akan dilakukan pada responden. Lembar SOP yang digunakan dalam penelitian ini adalah SOP relaksasi nafas dalam dan guided imagery yang pelaksanaannya dilakukan dengan cara mengajarkan atau mendemonstrasikan kepada responden.
2. Alat Ukur Kecemasan
Dalam penelitian ini menggunakan skala kecemasan APAIS berbentuk lembar kuesioner yang berisi karakteristik respon seperti umur, pekerjaan, pendidikan, berapakali operasi sectio caesare dan pertanyaan terkait pengukuran tingkat kecemasan terhadap responden dengan keterangan 1-5 setiap jawaban. Pada studi penggunaan instrumen APAIS yang pertama pada populasi German disimpulkan bahwa APAIS versi German merupakan instrumen yang valid dan reliabel. Studi di negara asia Thailand oleh Kunthonluxamee menemukan bahwa APAIS mempunyai korelasi yang reliabel dengan STAI. Berdasarkan data tersebut dapat dinilai bahwa APAIS merupakan salah satu instrumen pengukur kecemasan praoperatif yang sederhana, praktis, valid dan reliabel.(Perdana et al., 2015)
[bookmark: _Toc156422392][bookmark: _Toc156422520][bookmark: _Toc156488337][bookmark: _Toc166962852]3.9. Metode Pengumpulan Data
           Menurut (Sugiyono,2018), teknik pengumpulan data dilakukan pada kondisi yang alamiah, sumber data primer, dan teknik pengumpulan data lebih banyak pada observasi berperan serta, wawancara mendalam, dan dokumentasi. Teknik pengumpulan data menurut (Sugiyono,2018) terdiri atas observasi, wawancara, angket dan dokumentasi.
       Untuk memperoleh data tentang pengaruh teknik relaksasi nafas dalam dan guided imagery terhadap kecemasan ibu pre operasi, penelitian ini melakukan intervensi relaksasi nafas dalam dan guided imagery, skala APAIS, dan SOP sebagai instrument penelitiannya. Adapun proses pengumpulan data sebagai berikut:
A. Tahap Persiapan
a. Melakukan pemilihan lahan penelitian
b. Mengadakan studi pendahuluan tentang penelitian yang akan dilakukan
c. Mengurus surat perijinan penelitian di RSUD Kanjuruhan Kabupaten Malang
d. Menyelesaikan persyaratan administrasi untuk penelitian di RSUD Kanjuruhan Kabupaten Malang
e. Berkoordinasi dengan petugas yang ada di ruangan bersalin di RSUD Kanjuruhan Kabupaten Malang
f. Menyusun proposal
g. Mengadakan seminar proposal
h. Memperbaiki hasil seminar
B. Tahap Pelaksanaan
a. Peneliti menentukan calon responden yang akan dijadikan subjek penelitian dar populasi pasien pre operasi sectio caesarea dengan sesuai kriteria inklusi yang telah ditetapkan
b. Peneliti menjelaskan maksud, tujuan, manfaat, dan prosedur penelitian kepada responden dan keluarga yang mendampingi bila ada, terkait proses dan kesediaan dan dibuktikan dengan ditanda tanganinya informed consent sebagai bentuk telah bersedia menjadi responden. 
c. Peneliti melakukan kontrak waktu dengan responden untuk diberi intervensi kurang lebih selama 20 menit
d. Peneliti mengumpulkan data mengenai karakteristik responden seperti umur, pekerjaan, pendidikan terakhir, riwayat operasi  sectio caesarea
e. Mengarahkan responden untuk mengisi kuesioner pengukuran tingkat kecemasan sebelum dilakukan intervensi (pre test) dengan menggunakan skala kecemasan APAIS sebagai skala pengukuran tingkat kecemasan pre operasi
f. Pelaksanaan tindakan relaksasi nafas dalam dan guided imagery yang dilakukan pada tiga kelompok dengan waktu pelaksanaan masing-masing kelompok kurang lebih 10 menit sesuai dengan standart operasional prosedur
g. Kelompok yang mendapat kombinasi relaksasi nafas dalam dan guided imagery durasi pemberian terapi +20 menit dimana 10 menit dilakukan relaksasi nafas dalam dan dilanjutkan 10 menit untuk guided imagery
h. Kelompok yang mendapat relaksasi nafas dalam pemberian terapi dilakukan +5 menit, dan pada guided imagery durasi pemberian terapi dilakukan selama +5 menit.
i. Melakukan pengukuran tingkat kecemasan kembali (post test) setelah tindakan pada tiga kelompok menggunakan skala pengukuran APAIS
j. Melakukan skoring dan pencatatan hasil pre post pada lembar observasi
k. Setelah itu, melakukan pengolahan data dan manganalisa data hasil penelitian
l. Melakukan penyajian data yang diperoleh
[bookmark: _Toc156422393][bookmark: _Toc156422521][bookmark: _Toc156488338][bookmark: _Toc166962853]3.10 Pengolahan Data dan Penyajian Data
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 Proses pengolahan data pada penelitian ini yaitu melalui langkah-langkah sebagai berikut:
a. Editing
Editing adalah upaya untuk memeriksa kembali kebenaran data yang diperoleh atau dikumpulkan. Editing pada penelitian ini dilakukan dengan melakukan pengecekan terhadap hasil survei yang dilakukan dan mengecek kembali data dokumentasi pada lembar kuesioner mengenai responden.
b. Scoring
Tahap scoring adalah tahap penilaian penelitian setelah data pengukuran kecemasan terkumpul. Setelah itu tahap selanjutnya dilakukan pengolahan data dengan memberikan skor.
Tidak ada kecemasan : 1-6
Kecemasan ringan :7-12
Kecemasan sedang :13-18
Kecemasan berat :19-24
Panik : 25-30
c. Coding
Coding merupakan kegiatan pemberian kode numerik (angka) terhadap data yang terdiri atas beberapa kategori. Mengubah data dari yang berbentuk huruf menjadi data berbentuk angka untuk memudahkan penginter pretasian hasil penelitian. Peneliti melakukan pengkodean dari hasil penelitian dengan mengubah data berbentuk kalimat menjadi data dalam bentuk angka yang kemudian dalam pengolahan data. Data-data yang telah didapat kemudian diberi kode sesuai dengan kategori yang telah disediakan.
1) Kode Responden 
Responden 1	= R1
Responden 2	= R2
Responden 3	= R3, dst
2) Kode Pendidikan
SD 		=  1             
SMP  		= 2           
SMA     	= 3       
Sarjana   	= 4
3) Kode Usia
20-25		= 1
26-30		= 2
31-35		= 3
36-40		= 4
41-45		= 5
4) Kode Pekerjaan
Swasta		= 1
Wiraswasta	= 2
IRT		= 3
PNS		= 4
5) Kode Kehamilan
Primigravida	= 1
Multigravida	= 2
6) Riwayat SC
Pernah		= 1
Belum pernah	= 2
d. Entry data
Entry data adalah kegiatan memasukkan data yang telah dikumpulkan ke dalam master tabel atau database komputer, kemudian membuat distribusi frekuensi sederhana dan tabel untuk mengukur hubungan antara dua variabel kategorik dimana tabel tersebut merangkum frekuensi bersama dari observasi pada setiap kategori variabel (tabel kontinguensi).
e. Tabulating
Tabulating dapat menghasilkan rangkuman data. Tabulating adalah pekerjaan membuat tabel jawaban-jawaban yang telah diberi kode kemudian dimasukkan kedalam tabel, disajikan dalam persentase. Dari hasil persentase pengolahan kemudian diintepresentasikan.Agar data yang diperoleh dari setiap tabel , hasil penelitian yang tersaji dalam tabel distribusi frekuensi akan diinterprestasikan dalam beberapa kategori. 
[bookmark: _Toc156422395][bookmark: _Toc156422523][bookmark: _Toc156488340][bookmark: _Toc166962855]3.11 Analisa Data
       Analisa data merupakan bagian yang penting dalam mencapai tujuan pokok penelitian, yakni menjawab pertanyaan-pertanyaan dalam penelitian yang dapat mengungkapkan fenomena (Nursalam, 2015). Analisa data dilakukan jika proses pengolahan data telah lengkap, dimana terdapat analisis univariat dan analisis bivariat (Heryana et al., 2020).
[bookmark: _Toc156422396][bookmark: _Toc156422524][bookmark: _Toc156488341][bookmark: _Toc166962856]3.11.1 Analisa data Univariat
Analisa univariat bertujuan untuk mendeskripsikan atau menjelaskan secara desktiptif mengenai distribusi frekuensi atau karakteristik dari variabel penelitian (Nursalam, 2015). Analisa univariat pada penelitian ini meliputi variabel karakteristik responden dan variabel terikat yakni tingkat kecemasan pasien sebelum (pre) dan sesudah (post) perlakuan. Pada penelitian ini data numerik dinyatakan dalam bentuk tabel rata-rata tingkat kecemasan (mean). Sedangkan untuk mendeskripsikan karakteristik umum responden dalam bentuk presentase.
3.11.2 Analisa data Bivariat
Analisa bivariat merupakan analisa yang dilakukan terhadap dua variabel yaitu dependen dan independen yang diduga berhubungan, yang pada umumnya digunakan pada desain penelitian korelasi, asosiasi dan eksperimen (Notoatmodjo, 2018). Pada penelitian ini dilakukan uji wilcoxon untuk melihat pengaruh tingkat kecemasan pre dan post pada masing-masing kelompok dengan tingkat kepercayaan 95% , α=0,05, bermakna p > 0.05. Hasil analisa data dapat diinterpretasikan sebagai berikut:
1. Jika p value > α (0.05) maka H₁ ditolak diterima yang artinya tidak ada pengaruh setelah dilakukan intervensi
2. Jika p value < α (0.05) maka H₁ diterima yang artinya ada pengaruh setelah dilakukan intervensi
[bookmark: _Toc156422397][bookmark: _Toc156422525][bookmark: _Toc156488342][bookmark: _Toc166962857]3.12 Etika Penelitian
1. Perijinan
Penelitian ini dilakukan setelah mendapatkan izin penelitian dari institusi pendidikan, dan izin dari lahan penelitian yaitu RSUD Kanjuruhan Kepanjen Kabupaten Malang
2. Informed Concent (Lembar Persetujuan)
Peneliti memberikan lembar persetujuan penelitian dan permohonan bersedia menjadi responden. Lembar persetujuan diberikan supaya responden mengerti maksud dan tujuan penelitian serta mengetahui dampaknya. 
3. Anonimity (Tanpa Nama)
Untuk menjaga kerahasian responden peneliti tidak mencantumkan nama lengkap hanya menuliskan kode pada penyajian data atau hasil yang disajikan
4. Confidentiality (Kerahasiaan)
Peneliti  menjamin kerahasiaan semua informasi yang dikumpulkan dan informasi dari responden, hanya kelompok data tertentu  yang akan dibagikan kepada pihak yang terikatt dalam penelitian.
5. Justice (Keadilan)
Dalam penelitian ini semua responden mendapatkan perlakukan yang sama yaitu  secara adil 

