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Diagnostik: Dasar-dasar Teoretis dan Aplikasi dengan Program SPSS
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Bnku Membaca dan Menelaah lurnal Uii Klinis (Jakarta: Salemba
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Aplikasi Program Stata (Jakarta: Sagung Seto, Jakarta,201.0). Semoga

buku-buku berikutnya dapat segera terbit dan dapat dinikmati oleh
pembaca sekalian.
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PENGANTAR

PENGANTAR EDISI PERTA,I A

Apa tujuan penulisan buku ini?

Boleh dikatakan, tu juan penulisan buku ini adalah unruk menjawab dua
masalah utama yang berkaitan dengan besar sampel. Kedua masalah

utama ini kami simpulkan berdasarkan pengalaman nremberikan
konsultasi, baik konsultasi penyusunan proposal maupun konsultasi
kritisi lurnal. Sebagian besar klien mempunyai dua pertanyaan urama.
Perfanyaan pertama adalah "Rumus dpa yang digunakan unLuk
menghitung besar sampel dalam penelitian saya?" Apabila kami sudah

menuniukkan rumus yang sesuai, klien akan menanyakan pertanyaan

kedua: o'Bagaimana menghitung besar sarrtpel deng*n menggunakan

rumus tersebwt?"

Untuk menjawab dua pertanyaan itulah buku ini kami
dedikasikan.

Bagaimana sistematika penulisan buku?

Buku ini disusun dengan sistematika sebagai berikut:

BabI Lihatlah Gambaran Besarnya: -'Melihat Dudwk
P erkara Terlebih Dahulu "

Menentukan Jenis Pertanvaan Pcnelitian: " Faktor
Perrcntw Pemilihan Rwntrts Besur Sampel"
Menentukan Rumus Besar Sampel

Menghitung Besar Sampel: "Mertggurrakan Rumus

Besar Sampel secara Benar"

Bab II

Bab III
Bab IV



Bab V
Bab VI
Bab VII

Bab VIII

Besar Sampel untuk Desain Khusus
Menghitung Power Penelitian

Melaporkan dan Mengkritisi Komponen Besar Sampel

dalam Jurnal
Beberapa Catatan Khusus tentang Besar Sampel

Pada Bab I, pembaca akan berkenalan dengan gambaran besar

"besar sampel". Gambaran besar ini disajikan terlebih dahulu supaya
pembaca memahami medan yang akan dilalui. Orang tua kita bilang,
bila menghadapi suatu masalah, "Lihatlah dulu duduk perkaranya".
Ya, seperti itulah tujuan Bab I. Pembaca diantarkan untuk mengetahui

"duduk perkara" besar sampel. Pembaca diantarkan untuk memahami
mengapa besar sampel sangat penting dalam suatu pendlitian. Setelah iru,
pembaca berkenalan dengan d.ra masalah utama yang berkaitan dengan

besar sampel. Pertama adalah bagaimana menentukan rumus besar

sampel yang akan digunakan. Kedua adalah bagaimana menghirung
besar sampel dengan memakai rumus yang telah dipilih.

Permasalahan pertam a, yaitu bagaimana menentukan rumus
besar sampel akan dibahas pada Bab II dan Bab III. Pada Bab I[, akan
didiskusikan terlebih dahulu bagaimana menentukan jenis pertanyaan
penelitian. Mengapa demikian? Oleh karena jenis pertanyaan penelitian
ini akan menentukan pemilihan rumus besar sampel. Kami ingin
menyampaikan bahwa Anda sudah dapat menentukan rumus besar
sampel ketika Anda membuat pertanyaan penelitian. Pada Bab III,
akan didiskusikan rumus besar sampel yang banyak digunakan dalam
kedokteran dan kesehatan.

Permasalahan kedua, yaitu bagaimana menghitung besar sampel
dengan memakai rumus yang telah dipilih akan dibahas pada Bab IV.

Dua terminologi utama yang harus pembaca pahami dalam bab IV ini
adalah: judgment dan kepustakaan.

Pada Bab V akan diuraikan penghitungan besar sampel unruk
beberapa desain khusus. Sedangkan pada Bab M, kami akan memberikan
penjelasan tentang cara mengh itung power penelitian.

Pada Bab VlI, pembaca akan mempelajari bagaimana melaporkan
dan mengkririsi komponen besar sampel dalam jurnal ilmiah.
Pemahaman ini akan sangat berguna saar pembaca akan membuat
laporan penelitian ,tr,, -*.lrah lurnal. Dan akhirn ya, pada Bab VIll



akan disampaikan beberapa catatatt khusus yang berkaitan dengan

besar sampel.

iBagaimana pemakaian buku?

Berikut ini adalah beberapa aniuran yang kami berikan untuk
mempelajari besar sampel berdasarkan buku ini.

L. Lihatlah gambaran besar pada Bab I (supaya Anda tetap

memahami duduk perkaranya).

2. Bacalah Bab II dan III karena kedua bab inj menjawab secara

teoretis bagaimana menentukan rumus besar sampel.

3. Bacalah Bab IV dan V bila Anda ingin mengetahui bagaimana

menghitung besar sampel secara benar.

4. Bila Anda sedang membaca jurnal, bacalah Bab VII sebagai

panduan bagi Anda untuk mengevaluasi jurnal dari aspek besar

sampel.

Manakah tabel yang paling penting dalam buku ini?

Ada banyak tabel yang disajikan dalam buku ini. Dari sekian banyak

tabel, Tabel 3.1 adalah tabel yang paling penting karena merangkum

keseluruhan informasi yatgadadalam buku ini. Oleh karena pentingnya

tabel tersebut, kami menampilkannya pada bagian pendahuluan buku

ini. Semoga tabel ini akan membantu pembaca untuk memahami

masalah yang berkaitan dengan besar sampel-

Penutup

Kami mengharapkan agar kehadiran buku ini bermanfaat bagi pembaca.

Kami juga menyadari bahwa kelemahan dan kesalahan masih ada

karena keterbatasan ilmu kami. Oleh karena itu, umpan balik dari
pembaca sangat kami harapkan.

Rawasari Selatan-Garut, November 2005

M. Sopiyudin Dahlan



PENGANTAR EDISI KEDUA

Buku di tangan pembaca yang berjudul "Besar Sampel dan Cara
pengambilan Sampel dalam Penelitian Kedokteran dan Kesehatan"

merupakan pengembangan dari buku edisi pertama yang berjudul

"Besar Sampel dalam Penelitian Kedokteran dan Kesehatan". Cara

pengambilan sampel ditambahkan ke dalam buku karena besar sarnpel

dancara pengambilan sampel merupakan dua komponen yang penting

dan saling terkait.

Pada bagian Besar Sampel, penulis menambahkan beberapa topik
yang merupakan masukan dari pembaca buku baik yang disampaikan
pada sesi konsultasi atau lewat email. Topik-topik tersebut antara
lain:

r perhitungan besar sampel untuk analisis multivariat regresi

linier dan regresi logistik;
r perhitungan besar sampel untuk penelitian diagnostik dengan

analisis receiver operating characteristic (ROC);

r perhitungan besar sampel untuk perbandingan lebih dari dua

kelompok, baik untuk data kategorik maupun data numerik;
r kemaknaan $ecara statistik dan secara klinis;
r menghitung besar sampel untuk analisis survival di mana

median survival tidak tersedia.

Semoga kehadiran buku edisi ke-2 ini rnemberikan manfaat bagi

pembaca.

Wassalam,

Jakarta, 31" Janu*d 2A09

M. Sopiyudin Dahlan, dr,Ivl.Epid.
yudin-red@yahoo.com



PENGANTAR EDISI KETIGA

Puii syukur penulis panjatkan ke hadirat Allah swt. atas terbitnya edisi

ke-3 buku Besar Sampel dan Cara Pengambilan Sampel dalam Penelitian

Kedokteran dan Kesehatan.

Perbedaan dengan edisi dua dapat diklasifikasikan menjadi dua,

yaitu berupa tambahan materi dan perbaikan. Ada tiga materi yang

penulis tambahkan pada edisi tiga. Pertama, besar sampel untuk uii

tesesuaian; kedua, besar sampel untuk penelitian validitas; dan ketiga,

pemakaian perangkat lunak untuk menghitung besar sarnpel dan power

penelitian. Perbaikan penulis lakukan terutama pada perhitungan

besar sampel penelitian diagnostik. Hal ini berdasarkan masukan dari

pembaca yang masih merasa kesulitan memahami pefhitungan besar

sampel untuk penelitian tersebut. Perbaikan juga dilakukan pada

beberapa kesalahan editing dan ejaan yang masih ditemukan pada edisi

sebelumnya. Edisi ketiga juga dilengkapi derrgan',CD aplikasi. Semoga

dengan adanya CD aplikasi, proses mempelaiari materi buku dapat

lebih mudah dilakukan

Semoga kehadiran buku ini memberikan manfaat bagiperkembangan

penelitian di Indonesia.

Wassalam,

Jakarta,2g Maret 2010

M. Sopiyudin Dahlan, dr., M.EPid.
yudin*red@yahoo.com
08r3L4t28462
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Bac{a syukur kepada Allah swt., salawar dan salam bagi Baginda

Rasulull*h Muhammad saw. ucapan terima kasih penulis sampaikan

kepada banyak pihak yang relah memberikan inspirasi kepada

penulis.

r Ayah, ibu, dan seluruh ang,gota keluarga yang kasih sayangnya

ferus melimpah.
r Guru-guru yang telah memberikan'ilmu yang sangat

bermanfaat.
r StafPstat Consultin g:ZdfanSaptono,IndahSuciningsih, Indah

Puspita Sari, dan Novie Agustina yang sangat berdedikasi'

r Rekan-rekan yang selalu rerasa dekat di hati: Riyadh Firdaus,

Arief Rahman, Rosa Indiarto, Diah Handayani, Ade Kurniawan,

dan Rosi Rosmaini Ramoka.

r Saudaraku fuIuhamad Thha Albaar, Maya Purwa, Ratnasari

D.C., Wiii Lestari. Made Klaci, dan Arie{ !0ardoyo yang telah

membaca dan mengkritisi draf buku ini. Juga penulis sarnpaikan

terim* kasih kepada Indah Puspita sari yang telah mengedit

keseluruhan buku.
r Rekan-rekan senior di Lembaga Fengkajian dan Penelitian
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TUJUAN UMUM

Setelah menyelesaikan membaca buku ini, iika berhadapan

dengan masalah penentuan dan penghitungan besar sampel,

pembaca m*mpu memilih rumus besar sampel yang tepat

serta menghitung besar sampel dengan cara yang benar.

'l
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TUJUAN KHUSUS

Bab I Lihatlah Gambaran BesarnYa:

"l{telihat Duduk Perkara Terlebih Dohulu"

Setelah mempelaiari Bab I, pembaca diharapkan mampu:

1. Menielaskan mengapa perlu menenrukan besar

sampel.
Menielaskan prinsip generalisasi dari sampel ke populasi.

Menielaskan peran besar sampel dalam generalisasi hasil

penelitian.
Menjelaskan dua masalah utama yang berkaitan dengan besar

sampel.

4.



Bab ll Menentukan Jenis Pertanyaan Penelitian:
"Foktor Penentu Pemilihan Rumus Besar Sampel,,

Setelah mempelajari Bab II, pembaca diharapkan mampu:

1,. Mengidentifikasi jenis perranyaan penelitian.
2. Mampu menjelaskan konsep desain khusus, skala pengukuran,

deskriptif, analitis, komparatif, korelatif, berpasangan, tidak
berpasangan.

Bab lll Menentukan rumus besar sampel

Setelah mempelajari Bab III, pembaca diharapkan mampu menentukan
rumus besar sampel berdasarkan klasifikasi jenis perranyaan
penelitian

Bab lV Kesalahan Tipe l, Tipe ll, Power, dan Hipotesis Penetitian

Setelah mempelajari Bab II, pembaca diharapkan mampu:

1,. Menjelaskan faktor-fakror penentu besar sampel yang berasal
dari kepustakaan.

2. Menjelaskan faktor-fakror penenru besar sampel yang besarnya
ditentukan peneliti {ludgement).

3. Menjelaskan kesalahan tipe I, tipe II, dan power penelitian.
4. Menjelaskan perbedaan hipotesis penelitian dan hipotesis

statisti k.
5. Menjelaskan hipotesis nol dan hipotesis alternatif.
6. Menjelaskan jenis hipotesis penelitian: hipotesis negatif,

hipotesis positif, hipotesis dua arah, hipotesis saru arah.
7. Menjelaskan kaitan anrara hipotesis penelitian dengan

kesalahan tipe I.

Bab V Menghitung Besar Sampel:
"lilenggunakan Rumus Besar Sompet Secoro Benar"

Setelah mempelajari Bab V, pembaca diharapkan mampu;
t. Menggunakan rumus besar sampel dengan benar sesuai dengan

kaidah-kaidah yang berlaku.
2. Menggunakan rumus besar sampel untuk:





4., Menentukan cara pengambilan sampel yang tepat untuk
: peilelifian yacg akaa dilakukao.

Bab lX itelaporkan dan ldengkritirl Komponen Semr Sampel
dalam Jurnal

Setelah mempelajari Bab IX, pembaca diharapkan mampu:

1. Menjelaskan informasi apayangperlu dinrlis berkaitan dengan
besar sampel dan cara pengambilan sampel saat menulis jurnal
.t . trlmlan.

2. Mengevaluasijurnal ilmiah berdasarkan besar sampel dan cara
pengambilan sampel.

BAB X Beberapa Catatan Khusus

Setelah mempelajari Bab X, pembaca diharapkan mampu:

L. Menjelaskan satu penelitian dengan lebih dari satu penghirungan
besar sampel.

2. Menjelaskan pertanyaan utama dan pertanyaan tambahan.
3. Menjelaskan penelitian dengan hipotesis negatif.
4. Menjelaskan kiat-kiat memperkecil besar sampel secara

benar.

5. Menjelaskan statisti,cally significant dan clinically significant.

BAB Xl Perangkat Lunak ufltuk Besar Sampel dan Power
Penelitian

Setelah mempelajari Bab XI, pembaca diharapkan mampu:

1. Menjelaskan cakupan perangkat lunak PS@.

2. Menghitung besar sampel dengan menggunakan perangkat
lunak ?S@.
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Pencarian cepat
Dalam halaman berikut, Anda dapat menemukan contoh penghitungan
besar sampel untuk setiap jenis penelitian:

Penelitian deskriptif kategorik-36
Penelitian deskriptif numerik 

-42
Penelitian analitis kategorik tidak berpasangan _46
Penelitian analitis kategorik berpasangan 

-60
Penelitian analitis numerik tidak berpasangan 

-68
Penelitian analitis numerik berpasangan 

-72
Penelitian analitis korelatif 

-76
Penelitian uji diagnostik dengan keluaran sensitivitas 

-81
Penelitian uji diagnostik dengan keluaran AUC-85
Penelitian uji prognostik 

-91
Penelitian uji kesintasan (suruiual analysis) 

-92
Penelitian regresi linier 

-99
Penelitian regresi logistik 

-103
Penelitian uji kesesuaian 

-1.06
Penelitian uji validitas 

-111
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BAB I

MELIHAT DUDUK PERKARA
TERLEBIH DAHUTU

Tujuan

Setelah mempelajai"i Bab l, pembaca drharapkan mampu:

1. Menjelaskan mengapa pengambilan sampel dilakukan.
2. Menjelaskan alasan mengapa perlu menentukan besar sampel dan

rnengambrl sampel.

3. Menleiaskan prinsip generalisasi sampel dan popuiasi.

4. Menlelaskan peranan besar sampel dan cara pengambilan sampel dalam
generaiisasi hasil penelitian

5. Menjelaskan dua masalah utama yang berkaitan dengan besar sampel.

Mengapa kita metakukan pengambilan sampel?

Cara ideal untuk menjau'ab suatu pertanyaan penelitian
adalah dengan melakukan penelitian pada semua anggora
poprrlasi (total samplirtg). Akan retapi, hampir dalam
sebagian besar keadaa*, tatal sampling tidak mungkin

dilakukan sehingga kita hanya meneliti sebagian saja dari populasi
(sample). Pertanyaannya kemudian adalah berapakah besar sampel

minimal yang perlu diambil serta bagaimanakah cara pengambilan
sampelnya?



llengapa perlu' memi kirkan
mengambil sampe[?

boiar iampet danr'cara

2,.

-'"

, ,Kit' - Iu.,m ikirkan k*dua,pertanyaan,rie,rsebut,,karCna

, 

i', {.,,, Kiia, rmengin$inkan sxpaya .sampel, y:*ng ikita, 
. ambi!

me*akili populasinya, $ehing$ar, pada,akhirnya rkita, bisa
.llm€la-klkalr gerreralisasiih*sil penelitian, 

, , 
1,,

,,,Kita, mer,:girrgiakln supaya pqxteliiian menirdi efisied bnik d*ri
segi biaya, waktu, dan sumber daya manusia.

,,, Kita rnrengi*gink*n ;upaya, peuelitla,n'rninindi ttis. untuk.,..

dilakukan.

Bpgaimana konrep generalisasi haeit penetitian?

Untuk memahinri konsep genetilisasi pe*elitian, pelhatikan
Gambar 1.1.

Vntdit€s
Ekteffii ll

iPOPI&ASI
?ER.trtil&xAiJ

$AfiFELY*}IG
Inn{crxNAr{

Validite interna

SAiIFEL YA}TG DIf'EROLEH

0ambar 1.1 " Prinsip dasar oeneralisa$i sampsl ke populasi

Pada Gambar 1.,1, terdapat beberapa kata kunci, yaitu subjek yang

diteliti, subjek yang diinginkan, populasi terjangkau, populasi target,
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validitas interna, validitas eksterna I, dan validitas eksterna II. Untuk
memahami istilah-istilah tersebut, perhatikanlah dua contoh kasus
berikut.

& Contoh kasus:

t#' Seorang peneliti melakukan penelitian yang bertujuan untuk
'(@ 5'- mengetahui status gizi anak balita di Kecamatan A. Jumlah

subjek yang diperlukan untuk menjawab pertanyaan tersebut
adalah sebanyak 300 balita yang diperoleh dari tiga desa di

kecamatan tersebut. Setelah dilakukan penelitian, didapatkan jumlah
subjek sebanyak 280 orang.

Siapakah subjek yang diteliti, yang diinginkan, populasi terjangkau,
dan populasi target? Subjek yang diteliti adalah subjek yang berjumlah
280 balita. Subyek yang diinginkan adalah 300 balita. Populasi
terjangkau adalah balita yang berada di tiga desa di Kecamatan A, dan
populasi target adalah balita di Kecamatan A.

Penelitian
dilakukan
lebih baik

Contoh kasus:

Seorang peneliti melakukan penelitian uji klinis yang
bertujuan untuk membandingkan keberhasilan pengobatan
standar dengan obat baru untuk mengobati diare berat pada
anak. Banyaknya subjek yang diperlukan adalah 200 subjek.
dilakukan di dua rumah sakit rujukan nasional. Setelah
penelitian, didapatkan 200 subjek dengan hasil obat baru
daripada obat standar.

Siapakah subjek yang diteliti, yangdiinginkan, populasi terjangkau,
dan populasi target? Subjek yang diteliti adalah anak yang menderita
diare berat yang berjumlah 200 orang. Dengan demikian, subjek yang
diteliti sama dengan subjek yang diinginkan. Populasi terjangkau adalah
anak yang mengalami diare berat di dua rumah sakit rujukan, sedangkan
populasi target adalah anak yang menderita diare berat.

Apakah hasil penelitian pada kedua kasus di atas dapat
digeneralisasikan? Ada beberapa syarat suatu hasil pada sampel
dapat digeneralisasi kepada populasi. Syarat tersebut adalah sebagai

berikut.
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Validitas interna (sampel yang diperoleh mewakili sampel yang

diinginkan).
Validitas interna dikatakan baik apabila sampel yang didapat

sama dengan sampel yang diinginkan. Validitas interna dapat

diuji dengan uji statistik tertentu atau dengan meminimalisasi

angka drop owt.

Validitas eksterna I (sampel yang diperoleh mewakili populasi

terjangkau).
Validitas eksterna I dikatakan baik apabil a besar sampel cukup

dan cara pengambilan sampel (sampling) yang digunakan

menggunakan metode prob abilistik.
Validitas eksterna II (populasi teriangkau mewakili populasi

target).
Tidak ada metode statistik yang dapat meniawab apakah

populasi terjangkau mewakili populasi target. Pertanyaan ini
hanya dapat dijawab dengan "logika akademis".

Jadi, di manakah peran besar sampel dan cara pengambilan sampel

dalam proses generalisasi penelitian?

Berdasarkan konsep generalisasi di atas, peran penentuan besar

sampel dan cara pengambilan sampel dalam proses generalisasi

penelitian ada pada validitas interna dan validitas eksterna I.

Lalu, bagaimana besar sampel dan cara
pengambilan sampel Yang benar?

Supaya besar sampel benar, ada dua hal yang harus Anda

kuasai. Berikut adalah kedua hal tersebut.

1. Penentuan rumus besar sampel yang benar.

2. Penghitungan besar sampel yang benar.

Supaya cara pengambilan sampel benar, sedapat mungkin kita
harus menggunakan metode probabilistik dalam mengambil sampel

penelitian.

L.

2.

1J.
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Bab-bab selanjutnya yang Anda baca akan mendiskusikan kedua hal
tersebut. Penentuan rumus besar sampel akan dibahas pada Bab II,
III, dan IV, sedangkan penghitungannya akan dibahas pada Bab V.

Penentuan rumus besar sampel untuk desain khusus akan dibahas pada
Bab VI. Pembahasan tentang besar sampel akan dilengkapi dengan
pembahasan mengenai power penelitian (Bab VII). Cara pengambilan
sampel akan dibahas pada Bab VIII. Supaya tidak terlalu berkutat pada
aspek teoretis, pembahasan cara pengambilan sampel akan disesuaikan
dengan desain penelitian, yaitu cara pengambilan sampel pada penelitian
potong lintang, kasus kontrol, kohort, dan uji klinis. Pada bagian akhir,
akan dibahas tentang melaporkan dan mengkritisi besar sampel dan
cara pengambilan sampel dalam jurnal (Bab IX), serta beberapa catatan
khusus mengenai besar sampel dan cara pengambilan sampel (Bab X).
Pada buku edisi 3 ini, ditambahkan pembahasan mengenai perangkat
lunak untuk penghitungan besar sampel dan power penelitian yang
ada di Bab XI.

Selamat Membaca ...

Jawablah pertanyaan berikut untuk mengecek
pemahaman Anda!

Sebutkan minimal dua alasan mengapa kita perlu memikirkan
besar sampel dan cara pengambilan sampel ketika melakukan
penelitian!

Jelaskan konsep generalisasi penelitian dengan memakai
terminologi validitas interna, validitas eksterna I, dan validitas
eksterna II!
Apa peranan besar sampel dancarapengambilan sampel dalam
generalisasi hasil penelitian?

Dari aspek sampel, sebutkan dua syarat suatu penelitian dapat
digeneralisasi!

t.

2.

3.

4.
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BAB II

MENENTUKAN
JENIS PERTANYAAN PENELITIAN

Tujuan

Tahukah Anda?

"Rumus hcsar saurl'rel sudrrh dapirt diterrtukan pacla sairr

Al}da nrernbuat peftan,vaan penelitirt n ".

Rrit:rus l:csar s;lmpel thp;lt ditr:*tuken rlcngen nrengetrairorasi perr*nvaan
pcnclitian. llcit:irivaarr pcnr:litian tcrttlttit menghcnci;,rki rLrnrLrs bcsar
sampel tt:rtentu pulr. ,.\pa vang dir-Ireksr:ii dcr;gan mengelab<;rasi?
Mengelaborasi adaiah mengiclentiiikasi p(,rrrn,'3rln nenclitian
herdasarkan parameter tertentu di mana pitr;trnt:tt-lr tersehut akan
menuntrrn kita untuk nlenentllkan jenis pefian_liaan penr:litiiln. Paramefer
lersebut adalah ctresain kirusus-nondesrrin khr.rsr.rs" d,:skriptif-anaiiris,

Setelaii rnempelalari iJab ii. penrt;acs ilriar;;0tr.:r-r rnar tpi.i

1 . ltflenqrdenli{ii<asi ;eir1s pgl13.yaan peir*litiarr

2. l',4ampu me;rielaski:n k0nse0 ilesain khu:1,; skal;: ilen0 tkuran rjesrrir:tit.
analitis, komparatif kaielalil uerpaiianq.il, c:r:i ii{at. iierpi ;anQar,

L

!

i\
L.t,l



kategorik-nurnerik, dan berpasangan-tidak berpasangan. Ketika kita sudah

dapat rnenentukan jenis pertanyaan penelitian, maka kita sudah dapat

menentukan rumus besar sampel yang sesuai dengan penelitian kita.

Bagaimana langkah-[angkah menentukan jenis
pertanyaan penelitian?

Langkah-langkah untuk menentukan ienis pertanyaan

digambarkan secara skematis oleh Gambar 2.1.. Langkah-

langkah tersebut adalah sebagai berikut.

Tentukan apakah penelitian termasuk ke dalam desain khusus

atau tidak.
Bila bukan desain khusus, tentukan apakah deskriptif atau

analitis.
Bila deskriptif, tentukan apakah variabel kategorik atau

numerik. Bila analitis, tentukan apakah hubungan yang diteliti
adala h kategorik-kategorik, kategorik-numerik atau numerik-

numerik (korelatif).
Bila hubungail yan diteliti adalah kategorik-kategorik atau

kategorik-numerik, tentukan apakah berpasangan atau tidak

berpasangan.

1.

2.

3.

4.

Rumus sesuai

dengan

desain

khusus (8i
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Untuk dapat melakukan langkah-langkah tersebut, Anda
perlu memahami berbagai istilah berikut.

1. Desain khusus-nondesain khusus.

2. Deskriptif-analitis.
3. Kategorik-numerik.
4. Berpasangan-tidak berpasangan.

Berikut ini merupakan penjelasan dari terminologi-terminologi
tersebut.

Desain Khusus-Nondesain Khusus

Desain khusus yang dimaksud dalam buku ini dibatasi pada tiga jenis

penelitian, yaitu penelitian diagnostik, prognostik, multivariat regresi

Iinier, multivariat regresi logistik, kesintasan (suruiual analysis), u1i

kesesuaian, dan uji validitas.

Penelitian diagnostik adalah penelitian yang membandingkan
metode diagnosis dengan metode baku emas. Keluaran yang dihasilkan
adalahsensitivitas, spesifisitas, nilai prediksi positif, nilai prediksi negatif,

rasio kemungkinan positif, dan rasio kemungkinan negatif. Keluaran
lainnya dari penelitian diagnostik adalah area under the curue (AUC).

Misalnya, penelitian ingin membandingkan pemeriksaan USG dengan
patologi anatomi untuk menegakkan diagnosis tumor tiroid. Formulasi
pertanyaan penelitiannya adalah "Bagaimanakah nilai diagnosti[
USG dibandingkan patologi anatomi (PA) untuk mendiagnosis tumor
tiroid?"

Penelitian prognostik adalah penelitian dengan desain kohort yang

bertujuan untuk mengetahui faktor-faktor yang berhubungan dengan

suatu kejadian (euent). Misalnya, penelitian faktor-faktor prognostik
yang berkaitan dengan renjatan pada pasien demam berdarah. Formulasi

pertanyaan penelitianny a adalah: "Faktor-faktor apakah yang menjadi
faktor prognostik terjadinya renjatan pada pasien demam berdarah?"

Penelitian multivariat regresi linier adalah suatu penelitian dengan

variabel terikat berjumlah satu variabel di mana variabel terikatnya
adalah variabel dengan skala pengukuran numerik. Formulasi
pertatyaan penelitiannya adalah: "Faktor-faktor apakah yang
berpengaruh terhadap skor kualitas hidup lansia yang tinggal di panti
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jompo?" Perhatikan bahwa skor kualitas hidup merupakan variabel

dengan skala pengukuran numerik.

Penelitian multivariat regresi logistik adalah suatu penelitian dengan

variabel terikat berjumlah satu variabel di mana variabel terikatnya
adalah variabel dengan skala pengukuran nominal. Formulasi pertanyaan

penelitiann y a adalah " Faktor-faktor apakah yang berhubungan dengan

terjadinya kanker payudara?" Perhatikan bahwa kanker payudara
merupakan variabel dengan skala pengukuran nominal dikotom.

Penelitian kesintasan (swruiual analysis) adalah penelitian yang

bertujuan untuk mengetahui suatu keiadian dikaitkan dengan kapan

waktu kejadian. Misalnya, suatu penelitian ingin membandingkan

kesintasan antara pasien yang menderita HIV dengan CD4 < 200

dibandingkan pasien dengan CD4 > 200. Formulasi pertanyaan
penelitiannya adalah: "Apakah terdapat perbedaan kesintasan arrtara

pasien HIV dengan kadar CD4 < 200 dibandingkan pasien HIV dengan

kadar CD4 > 200?"

Uji kesesuaian adalah penelitian yang bertujuan untuk mengetahui

tingkat kesesuaian hasil pengukuran yang dilakukan oleh pengukur atau

metode yang berbeda. Uji kesesuaian berbeda dengan uji diagnostik.

Pada uji diagnostik, kita membandingkan suatu alat ukur dengan baku

emasnya (level tidak setara). Pada uii kesesuaian, pengukur atau metode

pengukuran mempunyai level yang setara.

Ufi validitas adalah penelitian yang bertujuan untuk mengetahui

kesahihan suatu alat ukur. Uji validitas dapat berupa validitas isi,

validitas muka, dan validitas konstruk. Uji validitas yang dimaksud

pada buku ini adalah uji validitas konstruk. U1i validitas konstruk
dapatdilakukan secara interna dan eksterna. Validitas konstruk interna

bertujuan untuk mengetahui apakah suatu item (pernyataan) adalah

pernyataan yang valid untuk mewakili suatu parameter. Validitas
konstruk eksterna bertujuan untuk mengetahui validitas suatu alat ukur
dibandingkan dengan alat ukur lainnya yang telah ada.

Deskriptif-Analitis

Penelitian deskriptif adalah penelitian yang bertujuan untuk menggambarkan

proporsi atau rerata suatu variabel. Pada penelitian ini digunakan statistik

deskriptif. Misalnya, penelitian yang bertujuan untuk mengetahui
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proporsi diare di suatu daerah atau penelitian yang bertujuan untuk
mencari rerata kadar hemoglobin penduduk di suatu daerah. Formulasi
pertanyaan penelitianny a adalah: " Bagaimana prevalensi. .. ? " , " Baga imana

proporsi... ", "Berapa rerata... ?"

Penelitian analitis adalah penelitian yang bertujuan untuk
mengetahui hubungan antarvariabel. Pada penelitian ini digunakan
statistik analitis. Formulasi pertanyaan penelitiannya adalah: "Adakah
hubungan..." atau "Adakah perbedaan. .." atart "Adakah korelasi...".

Kategorik-Numerik

Variabel kategorik adalah variabel yang hasil pengukurannya
dikelompokkan berdasarkan klasifikasi tertentu. Sementara itu, variabel
numerik adalah variabel yang hasil pengukurannya berupa angka

atau nilai asli tanpa dikelompokkan berdasarkan klasifikasi tertentu.
Sebagai contoh, variabel jenis kelamin adalah variabel kategorik karena

diklasifikasikan menjadi laki-laki dan perempuan. Kanker payudara juga

merupakan variabel kategorik karena diklasifikasikan menjadi penderita

kanker dan bukan penderita kanker. Variabel kadar gula darah adalah

variabel numerik karena nilai yang diambil apa adanyatanpa klasilikasi.
Ketika kadar gula darah diklasifikasikan menjadi rendah, normal, dan

tinggi, maka kadar gula darah berubah menjadi variabel kategorik.

Berpasangan-Tidak berpasangan

Variabel dapat diklasifikasikan menjadi berpasangan dan tidak
berpasangan. Dikatakan berpasangan apabila uariabel yang sdmct

diambil dari indiuidu yang sa.ma.. Kondisi tersebut terjadi pada
pengukuran berulang, proses matcbing pada pengambilan sampel,

atau desain crossouer pada sebuah uji klinik. Sementara itu, variabel
dikatakan tidak berpasangan apabila data diambil dari kelompok atau
individu yang berbeda.

Dengan demikian, berdasarkan alur di atas, Anda dapat
mengklasifikasikan pertanyaan penelitian ke dalam delapan jenis

seperti pada Tabel 2.1.
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Tabel 2.1. Klasifikasi jenis pertanyaan penelitian

Xa' Jenic portanyaao psllslitiatl

1

2

J
4

5

6

7

8

Penelitian deskriptif kategorik

Penelitian deskriptif numerik

Penelitian analitis kategorik-kategorik tidak berpasangan

Penelitian analitis kategorik-kategorik berpasangan

Penelitian analitis kategorik-numerik tidak berpasangan

Penelitian analitis kategorik-numerik berpasangan

Penelitian analitis numerik-numerik

Desain khusus: diagnostik, prognostik, multivanat regresi linie; regresi logistik, kesintasan,

uii kesesuaian, dan uti validitas.

Setelah memahami istilah-istilah tersebut, marilah kita telaah contoh

kasus berikut ini.

a
I e? Contoh kasus:
/ ' ,liT'q# *.* Berikut ini disaiikan beberapa kasws penelitian. Cobalah

terlebih dahulu mengklasifikasikan tidp pertdnyaan ke dalam

delapan klasifikasi pertanyaan penelitian di atas.

)).

Berapa rerdtd kadar gula darah pendwduk usia 30-40 tahun

di Kecamatan Sukamaiu?

Apakah terdapat perbedaan kesembuban dntard subiek yang

menderita peumonia yang diberi ctbat amoksilin dengan

katrimoksazol?
Apakah terdapat perbedaan rerdta kadar katekolamin dntard

subiek ydng ?nengdlami penyal<it lantung koroner dengan yang

normal?
Apakah terdapat perbedaan rerdtct kadar gula darah dntdrd

sebelum pengobatan dengan sebulan setelah pengobatan obat

bipoglikemik oral (OHO ) ?

Bagaimana korelasi dntdrd kadar kolesterol dengan tebal lemak

bawah kulit?

Jawab:

Dengan menggunakan alur pada Tabel 2.1., kelima
pertanyaan tersebut dapat kita klasifikasikan berdasarkan
jenis pertanyaan penelitiannya. Berikut adalah jawaban

untuk masing-masing pertanyaan.

1.

2.

4.

5.
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Berapa rerata kadar gula darah penduduk usia 30-40 tahun

di Kecamatan Sukamaju?

!lo ',, 1,'1 $gtith ;Lw*bai
1

2

3

4

5

Desain khusus-nondesain khusus?

Deskriptif -analitis?

Skala pengukuran?

Nondesain khusus

Deskriptif

Kadar gula darah = numerik

Berpasangantidak berpasangan? -

Kesimpulan ienis penelitian? Penelitian deskriptif numerik

2. Apakah terdapat perbedaan kesembuhat antara subjek yang

diberi obat amoksilin dengan kotrimoksazol?

[ilffrlBh JambalrHo.

a.).

1

2

J

Desain khusus-nondesain khusus?

Deskriptif -analitis?

Skala pengukuran?

Nondesain khusus

Analitis

Kategorik-kategorik
Kesembuhan = kategorik
(sembuhtidak sembuh)

Jenis obat = kategorik
(amoksisilin-kotrimoksazol)

Tidak berpasangan

Penelitian analitis kategorik-

kategorik tidak berpasangan

4

5

Berpasangantidak berpasangan?

Kesimpulan lenis penelitian?

Apakah terdapat perbedaan rerata kadar katekolamin antara

subjek yang mengalami penyakit jantung koroner dengan yang

normal?

1

2

J

4

5

Desain khusus-nondesain khusus?

Deskriptif -analitis?

Skala pengukuran?

Berpasangan{idak berpasangan?

Kesimpulan jenis penelitian?

Nondesain khusus

Analitis

Kategorik-numerik
Sakit jantung : kategorik (sakit-

normal)
Kadar katekolamin = numerik

Tidak berpasangan

Penelitian analitis kategorik-numerik

tidak berpasangan

Apakah terdapat perbedaan

sebelum pengobatan dengan

hipoglikemik oral (OHO)?

rerata kadar gula darah antara
sebulan setelah pengobatan obat

4.
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Io- l*no*ah Jawalan

1

2

3

Desain khusus-nondesain khusus?

Deskriptif -analitis?

Skala pengukuran?

Nondesain khusus

Analitis

Kategorik-numerik
Waktu pengukuran = dianggaP

kategorik (sebelum-sesudah)

Kadar gula darah = numerik

Berpasangan

Penelitian analitis kategorik-

numerik berpasangan

4

5

Berpasangantidak berpasangan?

Kesimpulan lenis penelitian?

5. Bagaimana korelasi arrtarakadar kolesterol dengan kadar tebal

lemak bawah kulit?

*o, Jaushan

1 Desain khusus-nondesain khusus?

2 Deskriptif -analitis?

3 Skala pengukuran?

Berpasangantidak berpasangan?

Kesimoulan ienis penelitian?

Nondesain khusus

Analitis

Numerik-numerik
Kadar kolesterol = numorik

Tebal lemak = numerik

Penelitian korelatif

4

5

CATATAN:

Untuk selanjutnya, supaya bahasa penulis sama dengan pembaca, maka perlu dibuat

kesepakatan sebagai berikut.

Terminologi analitis kategorik-kategorik akan ditulis menjadi analitis kategorik.

Terminologi analitis kategorik-numerik akan ditulis menjadi analitis numerik.

Terminologi analitis numerik-numerik akan ditulis menjadi analitis korelatif.



2.

Babllt Menentukan Jenis Pertanyaan Penelitian 15

Jawablah pertanyaan berikut untuk mengecek pemahaman

Anda!

Jelaskan terminologi berikut!
a. Kategorik.
b. Numerik.
c. Deskriptif-Analitis.
d. Berpasangan-Tidak berpasangan.

e. Analitis kategorik.
f. Analitis numerik.
g. Analitis korelatif
i. Uji diagnostik, uji prognostik, uii kesintasan, regresi linier,

regresi logistik, uji kesesuaian, dan uji validitas.

Klasifikasikan beberap a pertanyaan tersebut ke dalam salah

satu dari delapan klasifikasi jenis (pertanyaan) penelitian!

a. Berapa prevalensi katarak pada penduduk usia > 50 tahun
di Kecamatan A?

h. Berapa hari rerata lama rawat pasien pascaoperasi sectio

caesaria (SC) di RS B?

c. Bagaimana perbandingan angka kesembuhan antara
pasien kanker laring stadium laniut yang diberikan terapi

radioterapi saja dibanding radioterapi dan kemoterapi?

d. Apakah terdapat hubungan antara kebiasaan minum kopi
dengan terjadinya diabetes melitus?

e. Apakah terdapat hubungan antara rerata jumlah kopi yang

dikonsumsi dengan terjadinya diabetes melitus?

f- Apakah terdapat perbedaan angka kesembuhan antara

pasien ISPA yang diberi amoksilin 3 hari dengan amoksilin

5 hari? (Pemilihan subiek dengan caramatching).
g. Bagaimana nilai diagnostik anamnesis dan pemeriksaan

fisik untuk menegakkan diagnosis asma pada orang
dewasa?

h. Faktor apa saja yang meniadi faktor prognostik kematian

pada pasien yang dirawat di unit intensif?
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Apakah terdapat perbedaan kesintasan attara pasien
kanker laring yang diberikan terapi radioterapi saja
dibanding radioterapi + kemoterapi?
Berapa tingkat kesesuaian antara dokter A dengan dokter
B dalam membaca hasil pemeriksaan patologi anatomi?
Apakah pernyataan-pernyataan dalam skala depresi
valid?

k.



APAKAH ANDA

Sudah Dapat
Men$klasifikasi kan Jenis
Pertanyaan Penelitian P

Jika Anda Belum DaPat
Melaku kan n ya,, Ulan$ilah

Kembali Bacaan Sebelumnya.

Apabila Sudith, Anda DaPat
Masuk ke dalam Pokok

0
I

Bahasan Berikutnya.



BAB III

Mf,NENTUKAN
RUMUS BESAR SAMPEL

Jenis pertanyaan penelitian menentukan pemitihan
rumus besar sampel

Seperti yang sudah kita bahas pada Bab II, pemahaman

klasifikasi jenis pertanyaan penelitian akan membantu
Anda dalam menentukan pemilihan rumus besar sampel.

Telah kita diskusikan bersama berbagai ienis pertanyaan

penelitian, masing-masing ienis mempunyai rumus besar sampelnya

sendiri-send iri.

Jika jenis pertanyaan penelitian tnenentukan pemilihan rumus besar

sampel, maka komponen-komponen dalam penentuan ienis pertanyaan

penelitian otomatis memengaruhi pemilihan rumus besar sampel.

Pada Bab II telah clihahas komponen-komponen tcrsebut, yaitu desain

khusus-nondesain khusus, deskriptif-analitis, kategorik-numerik, dan

berpasangan-tidak berpasangan. Dengan demikian pemahaman empat

terminolog,i itu sang,atlah penting.

Setelah mempelalari Bab lll, pembaca diharapkan mampu menentukan

rumus besar sampel berdasarkan klasifikasi lenis pertanyaan penelitian.
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Bagaimana r!,rmus hesar sampel, berdasarkan jenis
pertanyaan penetitian ?

R unrus bes;lr" sirnr;,ei irerclasarkalt jenis ircrtallvrtllli pene litian
dirangLtinr clalan-r'IaheI .1. I .

Tabel 3.1. Garnbaran besar rumus besar sampel yang paling banyak digunakan dalam
penelitian kedokteran dan kesehatan

f-------l
i Kesintasan 

I

tl' 
'

Z,i r,\

LJjr kesesiraian
.,; K' I r l:l',r

:i
I ,i,. I

, Lili validiies

k.2 k l

?i..',.--.
:

I

I

I

I

I

_- __.--. :
l

l

l

-----l
I

.

Jenis perlanyaan
pe*elitian i,i:i;:::/N,t!l$,.:L_1.9;l1al*i &#,$irt*it*t*fil*,.s;i*
Deskriptif
(Jenis 1 dan 2)

2,,'P0

d:l l'T!i'
Analitis:
Tidak berpasangan

Genis 3 dan 4)

Analitis:
Berpasangan

fJenis 5 dan 6)

17,, -, Z.)12 r.'.-'-'-'''.',
rP P r'

t Il 'I'rs t'i ,, x2 I

Analitis: Korelatif
(Jenis 7)

Desain l{husus {Jenis

Diagnostik dengan

keluaran sensitivitas
Llsq(1,_!9!)

{,2P

Diagnostik dengan

keluaran AUC

Prognostik 10 x VB/l

Regresi linier f (u, [], VB, R2) atau rule af thumb

Begresi logistik 1l' ' Z,\
I lroR r

1 
aL au rule tl thumb ]Pxil PxiPyrl Pyl 

]

I
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f? Contoh kasus:
/.'*f
I di Pada Bab II, Anda telah berlatih untuk menentukan jenis
q@ *.* pertanyaan penelitian. Jika Anda dapat menentukan jenis

pertanyaan penelitian, secara otomatis Anda sudah bisa menentukan

rumus besar sampel yang dipilih. Perhatikan beberapa contoh

berikut.

Tabel 3.2. Contoh pertanyaan penelitian, penentuan lenis pertanyaan penelitian, serta rumus

besar samPel Yang diPilih

Bagaimana menggunakan rumus besar sampel
secara benar?

Sejauh ini, Anda diharapkan telah memahami bagaimana

rneiakukan pemilihan rumus besar sampel. Pemahaman

berikutnva yang perlu Anda pahami adalah bagaimana

menggunakan rumus besar sampel secara benar. Kalau Anda

perhatikan berbagar rumus br:sar sampel pada Tabel -i.1. segera Anda

dapat mengidentifikasi terminologi-terrlinologi apa saja vang perlu

,&l;
1 Berapa rerata kadar gula

darah penduduk usia

30-40 tahun di Kecamatan

Sukamaju?

Deskriptif numerik lZ.'>.S12t_tlo)

2 Apakah terdapat Perbedaan
kesembuhan antara subjek
yang diberi obat amoksilin

denoan kotrimoksazol?

Analitis kategorik

tidak berpasangan [z,,n2Po r zorffi2 *2q l'z

t P,P, I

J Apakah terdapat perbedaan

rerata kadar katekolamin

antara sublek yang

mengalami penyakit jantung

koroner dengan yang

normal?

Analitis numerik

tidak berpasangan ,f (2,' + ztts12'l x,-x, )

4 Apakah terdapat perbedaan

rerata kadar gula darah

antara sebelum pengobatan

dengan sebulan setelah

pengobatan obat
hiooolikemik oral (0H0)?

Analitis numerik

berpasangan
[12,,-+ zrr)S 

12

I x1-& l

5 Bagaimana korelasi antara

kadar kolesterol dengan

kadar tebal lemak bawah

kulit?

Analitis numerik-

numerik (Zo +7i))2 +3
0,5lnl(1+r)i(1-r)
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Anda pahami supaya dapat menggunakan rumus besar sampel secara
benar. Berikut ini merupakan terminologi-terminologi tersebut yang
pembahasannya akan dibahas pada bab selanjutnya.

Tabel 3.3. Beberapa terminologi yang perlu Anda pahami

untuk dapat menggunakan rumus besar sampel
secara benar

sebelum kita bahas rumus tersebut satu persatu, ada baiknya Anda kembali mengecek apakah
Anda sudah memahami bagaimana langkah-langkah untuk menentukan rumus besar sampel.

1 C{, Alfa, Kesalahan tipe I

2 B Beta, Kesalahan tipe ll

3 d Presisi

4 P Proporsi

5 ft Phi, Diskordan

6 S Simpang baku

7 r Koefisen korelasi

8 I Lambda, Hazard

I X,-X,
P,-P,
}--I^

Effect size (perbedaan rerata)

Effect size (perbedaan proporsi)

Effect size (perbedaan hazard)

0 Sen Sensitivitas

1 AUC Area under the curve

2 VB Jumlah variabel bebas

3 lnsidens

4 OR 0dds rasio

5 Px Prooorsi oaianan

6 Py Proporsi efek

7 R2 Koejisien determinasi

8 k Nilai kappa yano diharapkan
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Jawablah pertanyaan berikut untuk mengecek pemahaman

Anda!

Tentukan rumus besar sampel untuk pertanyaan-pertanyaan berikut ini.

1. Berapa prevalensi katarak pada penduduk usia > 50 tahun di
Kecamatan A?

2. Berapa hari rerata lama rawat pasien pascaoperasi sectio

caesaria (SC) di RS B?

3. Bagaimana perbandingan angka kesembuhafl antara pasien

kanker laring stadium lanjut yang diberikan terapi radioterapi

saja dibanding radioterapi + kemoterapi?

4. Apakah terdapat hubungan antara kebiasaan minum kopi
dengan terjadinya diabetes melitus?

Apakah terdapat hubungan antara rata-rata jumlah kopi yang

dikonsumsi dengan terjadinya diabetes melitus?

Apakah terdapat perbedaan angka kesembuhan antara pasien

ISPA yang diberik amoksislin 3 hari dengan amoksilin 5 hari?

(Pemilihan subjek dengan cara matching).

Bagaimana nilai diagnostik anamnesis dan pemeriksaan fisik
untuk menegakkan diagnosis asma pada orang dewasa?

Faktor apa saja yang menjadi faktor prognostik kematian pada

pasien yang dirawat di unit perawatan intensif?

Apakah terdapat perbedaan kesintasan antara antara pasien

kanker laring stadium lanjut yang diberikan terapi radioterapi

saja dibanding radioterapi dan kemoterapi?

5.

6.

7.

8.

9.



BAB IV

KESALAHAN TIPE I,
TIPE II, POWER,
DAN HIPOTHSIS PINELITIAN

3etrlah nrempelaiai'i Ban lV pembaca diharapkan nampu

1 lilenrnirskan laklrrr-lakirir penentu llesar sampel yano Derasai dari

<qoirstakaai:
). ilelrrglaskai: i7fi16i-i3k{sri"nenenlu besar'lar,'ipei 'iaitQ Desarrva difcr-rtukan

Jgn6iili'tt!0( ictl,e!t: \

3 l,,ii:nreiaskal kes:alairan rne I iipe Il itan power pliteiitian
1 i'r'lenrelaskai'' ni:i-lrririaan lrilnlesis oeileii*rian rlal iitiroiests staiistik
I iv4er,ieiask-rr' hi0ote::ri rrni dar hiDotesis altelnaiil

r iirlqnieiasi(an tqnrs nr00lecis Denelitian hipatesis ttr'rqatif nipotes;s positif

ri0ctesrs \t.:a aral ,rDOtesrs sati.r ai-al'l

I l',/lenreraskar karian anlara hi0otesls trenelitian den.can kesalahan tir:e l.

Apa saja faktor yang menentukan besar sampet?

Kepustakaan dan judgement

Pada masing-masirrg rumus besar sampel. rerdapat faktor
yang harus diambil dari l<cpustakaan dan iuga terdapat
faktr>r yang ditetapkan oleh pcneliti (iudgement). Fal<tor yang

ditentukan kepustakaan adalah faktor yang nilain,va bergantung pada

data sehclunrnya.,\pabila tidrk ditcmukan kcprrstakaannla, peneliti

dapat nrelakuken studi pendahuluan. iltau menggutrekan pendep;rt ahli.

Scdangkan iaktor l eng ditt'rrpkan pencliti adaleh iakror yang nilainya



ditetapkan oleh peneliti berdasarkan trerbagai pertimbangan termasuk
pertimbangan secara statistik dan perrimbangan secara klinis. Marilah
kita bahas secara lebih rinci mengenai kedua faktor ini.

Rangkuman faktor-faktor yang menentukan besar sampel penelitian
dapat dilihat pada Tabel 4.1.. Perhatikan faktor-faktor apa saja yang
ditentukan peneliti {iudgement) dan faktor apa yang berasal dari
kepustakaan !

Tabel 4.1. Faktor-fakor yang menentukan besar sampel

Ditetapkan Peneliti Deskriptil Tingkat kesalahan q

Presisi d

Analitis Kesalahan tipe I q

Kesalahan tipe ll B

Perbedaan proporsi yang dianggap
bermakna

P,-P,

Besarnva ketidaksesuaian TI

Nilai korelasi minimal yang dianggap
bermakna

r

Perbedaan rerata yang dianggap
bermakna

X,- X,

Perbedaan hazard yang dianggap

bermakna
tr,-tr.

Perbedaan AUC yang dianggap

bermakna
AUC1 - AUC'

Koefisien determinasl yang dianggap

bermakna

R2

0dds rasio yang dianggap bermakna OR

Dari Kepustakaan Deskriptif Proporsi variabel yang diteliti (variabel

kateoorik)
P

Simpang baku data variabelyang
diteliti (variabel numerik)

S

Analitis Proporsi variabel yang diteliti pada

kelompok yang sudah diketahui

nilainya {penelitian analitis kaleoorik)

P2

Variasi data variabel yang diteliti
{oenelitian analitis numerik)

S

Hazard kelompok slandar atau pada

kelompok kontrol atau pada kelompok
yang sudah diketahui

I2

AUC dari alat ukur yang sudah

diketahui

AUC2

Proporsi paianail Px

Proporsi efek Pv
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Bagaimana penjelasan tiap-tiap faktor tersebut?

Faktor apa saja yang menentukan besar sampel akan
diuraikan berdasarkan rumus besar sampel. Pembahasan
akan dimulai dengan membahas kesalahan tipe I dan tipe
II karena kedua nilai tersebut terdapat pada hampir setiap
rumus besar sampel. Pada bab selanjutnya (Bab V), akan
dibahas rumus besar sampel satu per satu. Pada setiap rumus

besar sampel akan diuraikan 1) faktor yang ditetapkan peneliti ,2) faktor
yang harus berasal dari kepustakaan, dan 3) contoh penghitungan besar

sampel.

Kesalahan tipe I (u), tipe II (B), dan hipotesis penelitian

Pada saat melakukan uji hipotesis (yang umumnya disebut dengan uji
statistik), kita akan selalu mengalami dua kesalahan yang dinamakan
kesalahan tipe I dan kesalahan tipe II. Kedua kesalahan ini sangat mudah
untuk dipahami karena sering kali kita temukan dalam kenyataan
sehari-hari. Contoh paling sederhana adalah saat Anda ujian dengan
pertanyaan yang jawabannya memilih antara "Benar" dan "Salah".
Perhatikan Tabel4.2.

Tabel4.2.llustrasi kesalahan tipe I dan tipe ll

Pada saat Anda mengisi soal ujian dengan jawaban benar dan salah,
Anda mempunyai dua kemungkinan kesalahan. Anda bisa menjawab
benar padahal jawaban adalahsalah (sel c). Begitupun sebaliknya, Anda
bisa menjawab salah padahal jawabannya adalah benar (sel b).

Marilah kita ganti pertanyaan di atas dengan kalimat berikut.
Apakah terdapat hubungan antara dua buah fenomena?



Tabel 4.3. llustrasi kesalahan tipe I dan tipe ll

iili.,i::!ry#:H&w{rlli
li:;::i:l,'l!l$&li ll.,1;,

Jawaban

Anda

Terdapat hubunoan a :;rir:i:r;:,:fiil:i;:;::li:r:,r:!,:lirr.l

Tidak terdaoat hubunoan d
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Pada saat Anda menjawab pertanyaan tersebut, Anda mempunyai dua

kemungkinan kesalahan. Anda bisa menjawab "terdapat hubungan"
padahal jawaban sesungguhnya adalah "tidak terdapat hubungan"
(sel b). Begitupun sebaliknya. Anda bisa menjawab "tidak terdapat
hubungan" padahal jawabannya adalah "terdapat hubungan" (sel c).

Marilah kita ganti "terdapat hubungan" dengan "H0 ditolak" dan

"tidak terdapat hubungan" diganti dengan "Ho diterima", maka akan

didapatkan tabel sebagai berikut.

Tabel 4.4. llustrasi hubungan antara H" ditolak dengan H. diterima

Dengan memperhatikan tabel di atas, Anda mempunyai dua

kemungkinan kesalahan. Kesalahan pertama adalah Anda menolak
Ho, padahal sesungguhnya Ho diterima.Inilah yang dinamakan sebagai

kesalahan tipe I (sel b). Kesalahan kedua adalah Anda menerima H,,,

padahal H,, seharusnys ditolak. Inilah yang dinamakan kesalahan tipe
II (sel c). Kesalahan tipe I dinamai alfa (cr) sementara kesalahan tipe II
dinamai beta (B). Ada satu istilah yang penting lagi, yaitu power yang

secara matematis adalah 1 - B. Bila kita ganti kolom a, b, c, dan d dengan

alfa,beta, dan power maka akan diperoleh tabel sebagai berikut.

',H;'ditokft rffirrima

Penelitian H" tolak 1- B (oower) ct ftitd$
H" terima l] ltine'll] 1-u

Tabel 4.5. Konsep hubungan antara kesalahan tipe l, tipe ll, dan power



Bab lY t Kesalahan Tipe l, Tipe ll, Power, dan Hipotesis Penelitian 29

Jadi, apakah yang dimaksud dengan kesalahan tipe I dan kesalahan

tipe II? Apakah yang dimaksud dengan power?

Untuk lebih memahami kesalahan tipe I dan II, terlebih dahulu
marilah kita bahas apa yar,g dimaksud dengan hipotesis nol (Hr) serta

hipotesis alternatif (H").

Apakah yang dimaksud dengan Ho dan H,?

Hu adalah simbol dari hipotesis nol, yaitu jawaban sementara pada uji
hipotesis yang menyatakan tidak adanya hubungan atau tidak adanya

perbedaan atau tidak adanya korelasi. Misalnya, pada uji hipotesis
yang mencari perbedaan angka kesembuhan antara obat A dengan

obat B, maka hipotesis nolnya adalah, "tidak ada perbedaan angka

kesembuhat antara obat A dengan obat B". Pada uji hipotesis yang

mencari hubungan antaramerokok dan kanker, hipotesis nolnya adalah,

"tidak ada hubungan antata merokok dengan kanker".

H" adalah simbol dari hipotesis alternatif, yaitu jawaban sementara

pada uji hipotesis yang menyatakan ada hubungar, ata:u adanya
perbedaan atar adanya korelasi. Sederhananya, hipotesis alternatif
adalah kebalikan dari hipotesisi nol.

Apakah yang dimaksud kesalahan tipe I?

Kesalahan tipe I adalah kesalahan untuk menolak hipotesis nol padahal
hipotesis nol harusnya diterima. Dengan kata lain, kesalahan tipe I
adalah kesalahan untuk menyatakan ada hubungan/perbedaan padahal
sebenarnya tidak ada hubungan/perbedaan.

Apakah yang dimaksud kesatahan tipe II?

Kesalahan tipe II adalah kesalahan untuk menerima hipotesis nol
padahal hipotesis harusnya ditolak. Dengan kata lain, kesalahan tipe
II adalah kesalahan untuk menyatakan tidak ada hubungan/perbedaan
padahal sebenarnya ada hubungan/perbedaan. Dari kesalahan tipe II
kita dapat menentukan power penelitian.
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Bagaimana hubungan power penelitian dengan kesalahan tipe II?

Besarnya pouer penelitian adalah 1 - kesalahan tipe II atau 1 - B. Power

penelitian adalah kemampuan penelitian untuk menolak hipotesis nol
dan memang kenyataannya hipotesis nol harus ditolak. Dengan kata
lain, power adalah kemampuan untuk mendeteksi hubungan/perbedaan

di mana hubungan/perbedaan tersebut memang benar-benar ada.

Apakah yang dimaksud dengan Z,danZu?

Dalam penghitungan besar sampel, kesalahan tipe I dan tipe II diwakili
oleh Z, dan Zn. Z, dan Zu adalah deviat baku yang menuniukkan
konversi dari luas daerah di bawah kurva normal pada tingkat
kepercayaan tertentu terhadap simpang baku. Besarnya nllai Z, dan
Znberganttng pada cr dan B serta hipotesis penelitian,

Apakah yang dimaksud dengan hipotesis penelitian? Apakah berbeda

dengan Ho dan H"

Hipotesis penelitian berbeda dengan Ho dan H^. Hipotesis penelitian

adalah jawaban sementara terhadap pertanyaan penelitian. Sedangkan

Ho dan H" adalah jawaban sementara terhadap uji hipotesis.

Ada berapa macam hipotesis penelitian?

Hipotesis penelitian dapat dibedakan menjadi dua jenis, yaitu hipotesis negatif

dan hipotesis positif. Hipotesis positif sendiri dibagi lagi menjadi dua, yaitu

hipotesis satu arah (one tail) serta hipotesis dua arah (two tail).

Gambar 4.1. Klasifikasi hipotesis penelitian. Bedakan hipotesis penelitian dengan hipotesis

statistik (hipotesis nol dan hipotesis alternatif).
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Apakah yang dimaksud hipotesis negatif, hipotesis
satu arah, dan hipotesis dua arah?

Hipotesis negatif

Hipotesis negatif adalah jawaban sementara atas pertanyaan
penelitian yang menyatakan tidak adanya hubungan atau
tidak adanya perbedaan. Hipotesis negatif ini mirip dengan

hipotesis nol pada uji statistik.

Contoh kasus:

1. Tidak terdapat perbedaan reratakadar kolesterol antarasubjek
yang diobati dengan obat A dan obat B.

2. Tidak terdapat perbedaan proporsi kesembuhan subjek yang

diobati dengan obat A dan obat B.

Hipotesis positif

Hipotesis positif adalah jawaban sementara atas pertanyaan penelitian
yang menyatakan adanya hubungan atau adanya perbedaan. Terdapat
dua macam hipotesis positif, yaitu satu arah dan dua arah. Hipotesis
satu arah adalah jawaban sementara atas pertanyaan penelitian yang
menyatakan kategori tertentu lebih banyak proporsinya dari kategori
lain, atau kategori tertentu lebih tinggi reratanya dari kategori lain.

Contoh kasus:

1. Rerata kadar kolesterol subjek yang diobati dengan obat A
lebih rendah daripada kadar kolesterol subjek yang diobati
dengan obat B.

2. Proporsi kesembuhan subjek yang diobati dengan obat A lebih
besar daripada proporsi kesembuhan subjek yang diobati
dengan obat B.

Hipotesis dua arah

Hipotesis dua arah adalahjawaban sementara atas pertanyaan penelitian
yang menyatakan ada perbedaan proporsi antara satu kategori dengan
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kategori lain, atau perbedaan rerata antara satu kategori dengan kategori
lain tanpa menyebutkan secara spesifik mana yang lebih besar atau

lebih baik.

Contoh kosus:

1. Terdapatperbedaan reratakadarkolesterol subjekyangdiobati
dengan obat A dan obat B. (Di sini tidak disebutkan mana yang

lebih rendah atau lebih tinggi kadarnya.)
2. Terdapat perbedaan proporsi kesembuhan subjek yang diobati

dengan obat A dan obat B. (Di sini tidak disebutkan mana yang

lebih besar atau lebih kecil proporsinya.)

Berapakah nitai Z,dan Zu?

Sebagaimana telah disampaikan di atas, nllai Z, dan 2,,

bergantung pada besarnya kesalahan dan ienis hipotesis
penelitian. Tabel 4.6 menyajikan berbagai nllai Z, dan 2,,

berdasarkan besar kesalahan dan jenis hipotesis penelitian.

Tabel 4.6. Berbagai nilai 2., dan Zu berdasarkan besar

kesalahan tipe I dan ll serta hipotesis penelitian

Kesalahan (o/o)

z9
ZcL satu arah

Deskriptil
Zrt dua arah

1 2,326 2.576

5 1,645 1.960

10 1,282 1,645

15 1,036 1,440

20 0.842 1,282

Bagaimana hubungan kesatahan tipe I dan II, serta
hipotesis penelitian?

Perhatikan Tabel 3.1 dan Tabel 4.6. Hubungan antara
kesalahan tipe I, II, dan hipotesis penelitian adalah sebagai

berikut.

Pada penelitian deskriptif, hanya dikenal o. Sedangkan pada

penelitian analitis, dikenal kesalahan tipe I (o) dan II ({3).

f*
@

1.
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Besarnya Z* ditentukan oleh besarnya a dan jenis hipotesis
apakah satu arah atau dua arah.

Besarnya Zu ditentukan oleh besarnya B. Tidak dikenal nilai
dua arah pada kesalahan tipe II.
Pada tingkat kesalahan yang sama, nllaiZ,pada hipotesis satu
arah lebih kecil daripada hipotesis dua arah. Oleh karena itu,
besar sampel penelitian satu arah lebih kecil daripadapenelitian
dua arah.

Bagaimana penulisan Z" dan ZR yang benar?

Mungkin Anda pernah melihat penulisan sebagai berikut:
Zr_u, Zrn, danZr_r,. Ketiga penulisan tersebut merupakan
penulisan yang benar untuk deviat baku alfa dan deviat baku
beta. Zr_n adalah penulisan yang benar untuk deviat baku
beta, Zr_o adalah penulisan yang benar untuk deviat baku

alfa hipotesis dua arah dan 2.,-,r,,unt:ukhipotesis satu arah. Dalam buku
ini, semuanya akan ditulis dengan Zo untuk menggantikan Zrndan
Zr_,,.o serta Zu untuk menggantikan Zr_n. Sebagai kesepakatan, untuk
nilai deviat baku alfa akan selalu disebutkan apakah hipotesis satu arah
atau dua arah.

Jawablah pertanyaan berikut untuk mengecek pemahaman

Anda!

1. Jelaskan beberapa terminologi berikut ini!
a. Kesalahan tipe I.
b. Kesalahan tipe II.
c. Power penelitian.
d. Hipotesis nol.
e. Hipotesisalternatif.
f. Hipotesis negatif.
g. Hipotesis positif.
h. Hipotesis satu arah.
i. Hipotesis dua arah.

i. Z,danZn.

2.

lJ.

4.
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i

,

2. Berikan contoh hipotesis nol, hipotesis alternatif, hipotesit :

negatif, hipotesis satu arah, dan hipotesis dua arah! 
,

3. 
i#,,ffiiedaan 

hipotesis sratistik dengan hipotesis 
i



BAB V

MENGGUNAKAN. ]..,

RUMUS BESAR SAMPET
SECARA BENAR

,Seielah mem,bahas konsep kesalahan tipe I daa.li,*i*a hu.bungannya,

dengan hipotesis penelitian, marilah kita bahas masing-rnasing rumus
besar sampel satu per satu. Dari tiap rumus, akan diuraikan rnana yang
nilainya berdasarkan kepustakaan, ditetapkan peneliti, dan diakhiri
dengan contoh penghitungan besar sampel.

:liljuan

Setelah mempelajari Bab V, pembaca diharapkan mampu:

1. Menggunakan rumus besar sampel dengan benar sesuai dengan kaidah-
kaidah yang berlaku.

2. Menggunakan rumus besar sampel untuk:

a. penelitiandeskriptifkategorik;

b. penelitian deskriptif numerik;

c. penelitian analitis kategorik tidak berpasangan;

d. penelitian analitis kategorikberpasangan;
e. penelitian analitis numerik tidak berpasangan;

f. penelitian analitis numerik berpasangan;
g. penelitian analitis korelatif.



1. Penelitian deskriptif kategorik

Rumus besar sampel deskriptif kategorik:

Ztr2xPr0
d'

Persamaan 5.1

= deviat baku alfa

= proporsi kategori variabel yang diteliti

=1-P
- presisi

Parameter manakah yang berasal dari kepustakaan dan parameter

mana yang ditetapkan penetiti?

Pararneter yang berasal dari kepustakaau aclalah nilai P (proporsi katcgori

variabel yang diteliti) sedangkan nilaiZ,,dan niiai d (presisi) drtetapkan oleh

peneliti.

Parameter dari kepustakaan: proporsi (P)

Unruk pcnelitian deskriptif. proporsi (P) r'rrng ditrlal,rsrtti .iil11i:ih

proporsi ri:irr katcgi:r"i variahcl yang rlitcliti. \li.alrrl'.1 ' ii:.:i 1':iL r :rt;;:ir

nreneliti pr,.-valensi anemia pada suatu claerrrh tCi'fclltLr, nl:ii..i ltiiri; r',ti,rl

harus clic:.r:i adalal-r previrlcnsi :lncmirr iF) dari p.rnt litirrt s..'irt:li,rl'it'r,i

(kepustakaan).

Bagaimana katau tidak ada kepustakaan sebelumnya?

ApaLrila belum ada penclitian sebelumn-va, grrnrkan niliii P = 0,-!.

Pemakaian P = 0,.5 ini dimaksudkan untuk menlperoleh besar sarnpel

yang maksimal, kirrena perkalian P x (1 - P) akan maksimal jika P = 0,5.

Besar sampel yang maksimal diharapkar-r dapat menghasilkan penclitian

vang lebih valid.

Z
0

P

o
d
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Parameter dari judgement peneliti: presisi (d)

Pada penelitian deskriptif kategorik, presisi penelitian berarti kesalahan
penelitian yang masih bisa diterima untuk memprediksi proporsi yang
akan diperoleh. Misalnya, dari kepustakaan diperoleh bahwa prevalensi
status gizi buruk adalah 30%. Jlka peneliti menetapkan bahwa selisih
nilai yang akan diperoleh dengan nilai sebenarnya yang masih bisa
diterima adalah 1.0"/o, maka presisi penelitian adalah sebesar 107o.

Namun, apabila menurut peneliti angka sebesar 10o/" itu terlalu besar
kesalahannya, maka presisinya bukan 10%. Jlka menurut peneliti
kesalahan maksimal adalah 5"/",maka presisinya adalah 57". Seberapa

besar presisi yang masih bisa diterima bergantung pada judgement
peneliti. Semakin kecil nilai d, maka semakin kecil kesalahan penelitian,
semakin baik presisi penelitian, akan tetapi semakin banyak subjek
penelitiannya.

Untuk memahami syarat ini, perhatikan contoh perhitungan besar
sampel berikut ini.

IT

tl
II
&

CATATAN:

Walaupun nilai presisi merupakan judgement peneliti, terdapat panduan untuk

menetapkan nilai presisi. Panduan tersebut adalah sebagai berikut.

nxP>5

nx(1-P)>5
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Contoh kasus 1: kepustakaan ada, dengan prevalensi 20olo-8Oolo

Seorang peneliti ingin mengetabui preualensi diare di Desa A.

@ Oipetit ui bahwa preualensi diare dari penelitian sebelwmnya

t. ,!il- adalah 20o/". Apa rumus yang digwnakan dan berapa besar sampel
.||||||ii& 

-,- yang diperlukan wntwk meneliti preualensi diare di Desa A?

Jawab:

a. Menentukan rumus besar sampel.

Berdasarkan tujuan penelitian, penelitian tersebut termasuk

ke dalam penelitian deskriptif (prevalensi) dengan variabel

keluaran berupa variabel kategorik (diare). Dengan demikian,

rumus besar sampel yang digunakan adalah rumus besar sampel

untuk penelitian deskriptif kategorik. Rumusnya adalah:

Zo2xPx0ll:--
d'

b. Menghitung besar sampel.

Berdasarkan rumus di atas, nilai yang harus dicari dari kepustakaan

adalah nilai P (prevalensi), sedangkan nilai yang ditetapkan oleh

peneliti adalah Zodan nilai d.

Peneliti mendapatkan bahwa berdasarkan penelitian sebelumnya

yang dilakukan di Desa A, prevalensi diare adalah 20%. Peneliti

menetapkan alfa sebesar 5% sehingga Z,= 1,96, dengan kesalahan

prediksi yang masih bisa diterima (presisi, d) ditetapkan sebesar 5%o.

Dengan demikian, besar sampel yang diperlukan adalah:

Zc*2xPx0ll:-
d'

1,962 x 0, 20 x 0,80- qlo-
: 61,47 (dibulatkan menladi 62)

c. Apakah besar sampel246bisa digunakan?

Salah satu syarat besar sampel pada penelitian deskritifkategorik adalah

P x N > 5. Pada kasus ini, bila prediksi peneliti benar, maka peneliti

akan memperoleh prevalensi sebesar 20o/o x 5o/o = l5o/o-25o/o. lrka
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dihitung, nilai P x N akan didapatkan minimal l5o/o x 246 = 36,9 dan
maksimal 25o/o x 246 = 61,5. Nilai keduanya > 5. Dengan demikian,
besar sampel sebesar 246bolehdigunakan karena memenuhi syarat
besar sampel untuk penelitian deskriptif kategorik.

Contoh kasus 2: kepustakaan ada, dengan prevalensi kecit (< 20%)
atau besar (> 80o/o).

G Seorang peneliti ingin mengetahui preualensi kebutaan di

f-# Kabupaten mus ydng digunakan dan berapa besar sampel

Ld yang diperlukan untuk meneliti preualensi kebutaan di€ --'- Kabwpaten A?

Jawab:

a. Menentukan rumus besar sampel.
Berdasarkan tujuan penelitian, penelitian tersebut
termasuk ke dalam penelitian deskriptif (prevalensi)
dengan variabel keluaran berupa variabel kategorik
(kebutaan). Dengan demikian, rumus besar sampel yang
digunakan adalah rumus besar sampel untuk penelitian
deskriptif kategorik. Rumusnya adalah:

,_Zc2xPx0
d'

Menghitung besar sampel.

Berdasarkan rumus di atas, nilai yang harus dicari dari kepustakaan
adalah nilai P (prevalensi), sedangkan nilai yang ditetapkan
oleh peneliti adalah Zo dan nilai d. Peneliti mendapatkan bahwa
berdasarkan penelitian sebelumnya, prevalensi kebutaan adalah
5%. Peneliti menetapkan alfa sebesar 5% sehingga nllaiZ,= \,96,
dengan nilai presisi @) a%;o. Dengan demikian, besar sampel yang
diperlukan adalah:

Zo2 xPx0
ll :-

d'

_ (1, 96)2 x 0,05 x 0,95

--- odr-
: 1 14,05 (dibulatkan menladi 115)
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Apakah peneliti boleh memakai besar sampel sebesar 115?

Bila prediksi peneliti benar, maka peneliti akan memperoleh

prevalensi pada sampel sebesar 5o/o t 4o/o = lo/o-9o/o.lika dihitung,

nilai P x N, akan didapatkan minimal 1% x 115 = 1,15 dan maksimal

9o/oxll5 = 10,35.

Nilai salah satu perkalian di atas kurang dari lima sehingga syarat

N x P > 5 tidak terpenuhi. Dengan demikian, besar sampel sebesar

115 tidak boleh digunakan karena tidak memenuhi syarat besar

sampel untuk penelitian deskriptif kategorik.

LaIu, apa yang harus dilakukan?
Peneliti harus menetapkan nilai d yang lebih kecil lagi, misalnya

d = 2"/o. Dengan nilai d sebesar 2"/o, diperoleh besar sampel

sebagai berikut.

Zcr2xPx0Il:--- 
"d'

- 
(1,96)2 x 0,05 x 0,95

0,022

:456,19 (dibulatkan menjadi 457)

Besar sampel sebesar 457 boleh digunakan karena memenuhi

syarat besar sampel untuk penelitian deskriptif kategorik (nilai

N x P atau N x Q harus mempunyai nilai > 5). Coba Anda

periksa nilai minimal N x P!

Contoh kasus 3: prevatensi tidak diketahui

a Seorangpeneliti inginmengetahuipreualensi stdtus gizi buruk

f:fl di kabupaten A. Apa rumus yang digunakan dan berapa besar

L# sampelyang diperlukan untuk menelitipreualensi status gizi
-r@ 5-- buruk di Kabwpaten A bila belum ada data sebelumnya?

c.

d.
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Jawab:

a. Menentukan rumus besar sampel.
Berdasarkan tujuan penelitian, penelitian tersebut termasuk
ke dalam penelitian deskriptif (prevalensi) dengan variabel

keluaran berupa variabel kategorik (status gizi). Dengan

demikian, rumus besar sampel yang digunakan adalah

rumus besar sampel untuk penelitian deskriptif kategorik.

Rumusnya adalah:

Zc*2xPx0
ll :-

d'

Menghitung besar sampel.

Berdasarkan rumus di atas, nilai yang harus dicari dari kepustakaan

adalah nilai P (prevalensi), sedangkan nilai yang ditetapkan oleh

peneliti adalah Zodan nilai d. Peneliti mendapatkan bahwa belum
ada penelitian sebelumnya yang dilakukan di Kabupaten A tersebut.

Oleh karena belum ada penelitian sebelumnya, maka peneliti
menetapkan nilai P sebesar 50%. Nilai 50% dipilih karena perkalian
P x Q akan maksimal jika nilai P = 50o/o.

Untuk nilai yang ditetapkan peneliti, peneliti menetapkan alfa sebesar

5% sehingga nilaiZ,= L,96, dengan nilai presisi (d) 107o. Dengan

demikian, besar sampel yang diperlukan adalah:

Zo2 xPx0,- -lr-
_ (1,96)2 x 0,05 x 0,95

0,102

:96,04 (dibulatkan menjadi 97)

Bila prediksi peneliti benar, maka peneliti akan memperoleh
prevalensi sebesar 50"/"+10"h= 40%-60%. Jika dihitung nilai
N 

" R akan didapatkan minimal 40o/" x 97 = 38,8 dan maksimal
60"/o x 97 = 58,2. Nilai keduanya lebih besar dari 5. Dengan

demikian, besar sampel sebesar 97 boleh digunakan karena
memenuhi syarat besar sampel untuk penelitian deskriptif
kategorik.
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2. Penelitian deskriptif numerik

Rumus besar sampel deskriptif numerik adalah:

IZcr xS\2n:l-ltd) Persamaan .5.2

Z,= deviat baku alfa
S = simpang baku variabel yang diteliti
d = presisi

Parameter manakah yang berasat dari kepustakaan dan parameter
mana yang ditetapkan peneliti?

Parameter yang berasal dari kepustakaan adalah nilai S (simpang baku
variabel yang diteliti) sedangkan nilai Zodannilai d (presisi) ditetapkan
oleh peneliti.

Parameter dari kepustakaan: simpang baku (S)

Dalam penelitian deskriptif, variasi data yangdimaksud adalah varians
atau simpang baku variabel yang diteliti pada penelitian sebelumnya
atau dari studi pendahuluan. Misalnya, peneliti ingin mengetahui rerata
kadar hemoglobin wanita hamil di suatu daerah. Untuk keperluan
penghitungan besar sampel, harus dicari simpang baku hemoglobin dari
kepustakaan. Jika dalam kepustakaan diperoleh kadar hemoglobin
wanita hamil adalah 10t2 mgldl, maka nilai s adalah2.

Bagaimana kalau tidak ada kepustakaan sebelumnya?

Jika belum ada data sebelumnya di kepustakaan, peneliti disarankan
untuk melakukan studi pendahuluan yang dilakukan pada 10-20 subjek
untuk memperoleh rerata dan simpang baku. Jika sudah didapatkan
nilainya, peneliti memakai simpang baku tersebut untuk penghitungan
besar sampel.
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Parameter yang ditetapkan penetiti: presisi (d)

Pada penelitian untuk mencari rerata) presisi berarti selisih maksimal
yang masih bisa diterima antara rerata sesungguhnya dengan perkiraan
rerata yang akan diperoleh penelitian. Misalnya, seorang peneliti ingin
mengetahui rerata kadar hemoglobin pada ibu hamil. Jika peneliti
menetapkan bahwa selisih maksimal yang masih bisa diterima antara
rerata sesungguhnya dengan rerata yang akan diperoleh adalah sebesar
0,5 mg/dl, maka maka presisi penelitiannya (nilai d) berarti 0,5 mg/dl.
Semakin kecil nilai d, semakin baik penelitian dalam memprediksikan
rerata) tetapi akan semakin besar besar sampelnya. Berikut adalah
contoh penghitungan besar sampelnya.

Contoh kasus 1: simpang baku diketahui

A Seorang peneliti ingin mengetahui rerata kadar hemoglobin

tW pada ibu hamil di Kabupaten A. Berdasarkan penelitian

r4-.-:::l:ri#,'iiil'o3,",:#::;:,*'frl:!;;"'ffi 
f:i';:

besar sampel yang diperlukan untuk meneliti rerdta kadar
hemoglobin di Kabupaten A?

Jawab:

a. Menentukan rumus besar sampel.
Berdasarkan tujuan penelitian, penelitian tersebut
termasuk ke dalam penelitian deskriptif (mencari rerata)
dengan variabel keluaran berupa variabel numerik
(kadar Hb). Dengan demikian, rumus besar sampel yang
digunakan adalah rumus besar sampel untuk penelitian
deskriptif numerik. Rumusnya adalah:

(Zo x S)2,:[ o ]
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b. Menghitung besar sampel.

Berdasarkan rumus di atas, nilai yang harus dicari dari kepustakaan
adalah nilai S (simpang baku), sedangkan nilai yang ditetapkan
oleh peneliti adalah Zo dan nilai d. Peneliti mendapatkan bahwa
berdasarkan penelitian sebelumnya, rerata dan simpang baku kadar
hemoglobin adalah 10t4 g/dl sehingga nilai S = 4. Untuk nilai yang
ditetapkan peneliti, peneliti menetapkan alfa sebesar 5% sehingga
nllaiZ,= 1,96, dengan nilai presisi (d) sebesar 1. Dengan demikian,
besar sampel yang diperlukan adalah:

lZoxS)2n-l-l
ld )

(1.96 n4\2

t1l
: 61,5 (dibulatkan menjadi 62)

Dengan demikian, besar sampel yang diperlukan adalah 62.

Contoh kasus 2: simpang baku tidak diketahui

tA Seorang peneliti ingin mengetahwi rerdtd kadar uitdmin 812
('fl pada uegetarian di Jakarta. Apa rumus yang digunakan dan

kd *"*" berapa besar sampel yang diperlukan untuk meneliti kadar
uitamin 812 pada uegetarian di Jakarta?

Jawab:

a. Menentukan rumus besar sampel.
Berdasarkan tujuan penelitian, penelitian tersebut
termasuk ke dalam penelitian deskriptif (mencari rerata)
dengan variabel keluaran berupa variabel numerik (kadar
vitamin B12). Dengan demikian, rumus besar sampel
yang digunakan adalah rumus besar sampel untuk
penelitian deskriptif numerik. Rumusnya adalah:

lZcr r.S)2n:l-ltd )
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Menghitung besar sampel.

Berdasarkan rumus di atas, nilai yang harus dicari dari kepustakaan

adalah nilai S (simpang baku), sedangkan nilai yang ditetapkan
oleh peneliti adalah Zo dan nilai d. Peneliti mendapatkan bahwa

penelitian rerata kadar vitamin B12 pada vegetarian telah dilakukan

di negara-negara Eropa dan Amerika. Peneliti berpendapat bahwa

nilai yang diperoleh pada penduduk negara Eropa dan Amerika
tidak dapat dipakai untuk memprediksi rerata kadar vitamin B12

pada vegetarian di |akarta. Oleh karena itu, peneliti tidak mengambil

simpang baku dari penelitian yang sudah ada. Sebagai jalan keluar,

peneliti melakukan studi pendahuluan untuk mengetahui rerata

dan simpang baku vitamin Bl2 dari 10 orang vegetarian di |akarta.
Dari 10 subjek ini, peneliti mendapatkan kadar vitamin B12 sebesar

10t3. Nilai simpang baku dari studi pendahuluan ini digunakan

peneliti untuk memprediksi besar sampel yang dibutuhkan. Dengan

demikian, nilai S adalah 3.

Untuk nilai yang ditetapkan peneliti, peneliti menetapkan alfa sebesar

5% sehingga nilaiZ,= 1,96 dengan nilai presisi (d) = 1. Dengan

demikian, besar sampel yang diperlukan adalah:

lZo,.S12n-l_l
[d )

[1,e6 . 3 ]2-trl
:34,6 (dibulatkan menjadi 35)

Dengan demikian, besar sampel yang diperlukan adalah 35.
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3. Penetitian anatitis kategorik tidak berpasangan

Rumus besar sampel penelitian analitis kategorik tidak berpasangan adalah
sebagai berikut.

n, : .o : Iz^Jzpo + zorFio, + pd, 
12

I P,-P, 
)

Persamaan 5.3

zo

ZB

P2

Q,
Pr

deviat baku alfa

deviat baku beta

proporsi pada kelompok yang sudah diketahui nilainya
1-P,
proporsi pada kelompok yang nilainya m ertpakan judgement

peneliti

Q, - 1-P,
P, - P, = selisih proporsi minimal yang dianggap bermakna
P = proporsi total = (Pr+Pr)/2

a = l-P

Parameter manakah yang berasal dari kepustakaan dan parameter
mana yang ditetapkan penetiti?

Parameter yang berasal dari kepustakaan adalah Pr, yaitu proprosi dari
kelompokyang sudah diketahui nilainya, sedangkan yang ditetapkan peneliti
adalah Zo,Zs, dan P, - Pr.

Rumus ini digunakan secara luas pada berbagai desain penelitian seperti potong lintang,

kasus kontrol, kohort, dan uli klinis.
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Parameter dari kepustakaan: P2

Dalam penelitian analitis, proporsi harus diambil dari kepustakaan.

Bedanya dengan penelitian deskriptif, proporsi yang bersumber dari
kepustakaannya adalah proporsi P,yaitu proporsi pada kelompok yang

nilainya sudah diketahui yangpada umunya adalah kelompok standar
(pada uji klinis), proporsi pada kelompok dengan faktor risiko negatif
(pada penelitian kohort) atau proporsi pada kontrol (pada penelitian
kasus kontrol).

Bagaimana mendapatkan nilai P, pada penelitian uji klinik, kohort,
dan kasus kontrot?

Pada penelitian uji klinis, proporsi yang sudah diketahui pada umumnya
adalah pada kelompok pengobatan standar karena obat standar ini
pasti sebelumnya sudah diteliti. Oleh karena itu, nilai P, pada uji klinis
selalu merupakan proporsi pada kelompok standar. Perhatikan Tabel

5.1 berikut ini.

Tabel 5.1. Gambaran skematis untuk memahami proporsi standar yang

harus dicari dari kepustakaan (P,) pada studi uji klinis

,,. fft|(r,,:r.:r:::rl:t:t,::r,1;;!

tusHit .,::[Ai#

0bat

A a b a+b

B (standar)
c

p" = s/{6+d)
d c+d

Total a+c b+d N

Berbeda dengan penelitian uji klinis, pada penelitian kohort dan

kasus kontrol, nilai P, tidak harus berasal dari kelompok tertentu.
Nilai P, pada kedua desain penelitian ini lebih fleksibel tergantung dari
kelompok mana yang nilainya sudah terlebih dahulu diketahui. Kalau
proporsi yang sudah diketahui adalah pada kelompok kasus, maka

P, didefinisikan sebagai proporsi pada kelompok kasus. Demikian
pula sebaliknya, apabila proporsi yang sudah diketahui adalah pada

kelompok kontrol, maka P, didefinisikan sebagai proporsi pada
kelompok kontrol.
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Tabel 5.2. Gambaran skematis untuk memahami proporsi standar yang harus dicari
dari kepustakaan (p,) pada studi kohort

Faktor risiko

Positif
'*. . '.,

P, + d{a*rb}:
b a+b

Negatif
,r.i.r: r .,irgi,,r,r:it:..]r'r:..r.

Po,r+rq1{n1,$111
d c+d

Total a+c b+d N

Tabel 5.3. Gambaran skematis untuk memahami proporsi standar yang harus dicari dari
kepustakaan (Pr) pada studi kasus kontrol

Bagaimana memperoteh nilai pr?

seperti disebutkan di atas, p, adalah nilai yang harus kita dapatkan
dari kepustakaan. Kesulitan yang sering dialami peneliti adalah nilai
P. "tidak ada dalam kepustakaan". sebenarnya ada dua kemungkinan
mengapa nilai P, tidak ada dalam kepustakaan. perrama, belum pernah
ada penelitian sebelumnya. Dalam kasus seperti ini, peneliti bisa
melakukan penelitian pendahuluan atau menetapka n p. (iud.gement)
berdasarkan perkiraan yang rasional. Kedua, sebenarnya nilai p, ini
pernah diteliti. Lalu, mengapa nilai p. tidak ada? Hal ini sering terjadi
bila kita membaca makalah/jurnal yang tidak orisinal (makalah atau
iurnal yang mengutip hasil penelitian lain). Nilai p, pada makalah
yang tidak orisinal memang jarang dikutip. oleh karena itu, untuk
memperoleh nilai P. sering kali kita harus berusaha unruk mendapatkan
jurnal penelitian yang orisinal.

Parameter yang ditetapkan penetiti

Parameter yang ditetapkan peneliti adalah p, - p, (selisih minimal
proporsi yang dianggap bermakna).
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Apakah yang dimaksud dengan Pt- Pz?

Untuk memudahkan pemahaman, perhatikan kasus berikut.

Seorang peneliti ingin membuktikan hipotesisnya bahwa angka
kesembuhan obat A lebih tinggi daripada obat B. Perbedaan ini tentu saja

bisa 10oh, 20"/", 30'/o, 40"/o, dan seterusnya. Bila peneliti berpendapat

bahwa perbedaan minimal proporsi kesembuhan yang dianggap bermakna

adalah 10o/o, maka wntuk menentukan besar sampel, nilai P , - P, adalah

1 0"/o. P erh atikan bahwa nilai P, - P, bwkan 20"/o kar ena nilai 20o/. bukan

selisib minimal yang dianggap bermakna.

Berapa nilai P, - P2 yang bisa kita tetapkan?

Nilai P, - P, ditetapkan peneliti berdasarkan pertimbangan klinis yang logis

dan etis. Sebagai contoh, peneliti bisa saja menetapkan nilai P, - P, setinggi

mungkin (misalnya 50%) sehingga besar sampelnya menjadi kecil. Namun,

hal ini tidak logis dan tidak etis mengingat: "Nilai P, - P, sudah terlalu tinggi

sehingga tidak cukup alasan untuk meneliti perbandingan obat (pertimbangan

logis). Selain itu, jika obat B memang sudah memberikan kesembuhan 5070 lebih

baik daripada obat A, maka tidak etis untuk memberikan obat A kepada subjek

penelitian (pertimbangan etis)'l Jadi, ketika menetapkan nilai P, - Pr, peneliti

harus berpikir apakah nilai P, - P, yang ditetapkan sudah logis dan etis.

Perbandingan proporsi yang dianggap bermakna (RR atau 0R)

Penentuan nilai P, - P, dapat ditentukan secara langsung atau secara tidak
langsung. Penentuan secara langsung telah kita bahas, yaitu dengan langsung

menetapkan selisih proporsi minimal yang dianggap bermakna. Penentuan

secara tidaklangsung dilakukan dengan menetapkan terlebih dahulu nilai RR

(risiko relatif) atau OR (odds rasio) minimal yang dianggap bermakna.

Penentuan nilai P, - P, dengan menetapkan RR

Nilai P, - P, dapat ditentukan dengan menetapkan RR dengan memakai

persamaan berikut.

P,=RRxP, Persamaan 5.4.
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Contoh kasus:

G Seorang peneliti ingin mengetahui apakah terdapat perbedaan

l.W kesembuhan antara obat A (standar) dengan obat B. Untuk

yang dianggap bermakna adalah 1,5. Bila kesembuhan pada obat
A diketahui 50%, berapakah nilai P, dan P1- P2?

Pr=1'5x

Jawab:

Dari kasus, diketahui kesembuhan pada obat standar (A) adalah 50%.

RR minimal yang dianggap bermakna adalah 1,5.

Dengan memakai persamaan di atas:

Pr=RRxP,

50o/o = 75o/o

P, - P, = 75o/o - 50o/o = 25o/o

Dengan demikian, nilai P, = 75o/o dan P, - Pr= 25o/o.

Penentuan nitai P, - P, dengan menetapkan 0R

Nilai P, - P, dapat ditentukan dengan menetapkan OR dengan memakai
persamaan berikut.

oR_ 
P1(1-P2)

P2 (1 - P1)
Persamaan 5.5

Contoh kasus:

G Seorang peneliti ingin mengetabui apakah terdapat bubwngan

l.:li( dntdrd penggunddn obat A dengan kanker payudara. Peneliti

$, _-- menggunakan desain kasus kontrol. Untuk menentukan- 
besar sampel, peneliti menetapkan bahwa OR minimal yang
dianggap bermakna adalah 2. Bila proporsi paianan obat A
pada kelompok kontrol diketahui 50"/", berapakah nilai P,
dan Pr- Pr?
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Jawab:

Dari kasus, diketahui:

Pajanan obat A pada kelompok kontrol adalah adalah 50%o.

OR minimal yang dianggap bermakna adalah2.

Dengan memakai persamaan di atas:

oR _ P1(1-P2)

PzF Pr)

" 
P1(1-0,5) P1 r0.5

' : oq1- P1) 
: 

of (1- Pil

2(1-P1):Pl

2-2P1--P1

3P1:2
P1 :2/3:0,66

P1 - P2 :0,66 - 0,50 : 0,1 6

Dengan demikian, P, = 0,66 dan P, -Pz= 0rL6.

Nilai Z" pada analitis komparatif tidak berpasangan

Nilai Z" dipengaruhi oleh jenis hipotesis apakah hipotesis negatif,
hipotesis positif dua arah atau hipotesis positif satu arah (lihat kembali
Tabel 4.61. \ralaupun demikian, pada analitis komparatif tidak
berpasangan, nilai Z,disarankan menggunakan nilai dua arah walaupun
hipotesisnya satu arah. Anjuran ini berdasarkan uji statistik yang akan

digunakan kemungkinan besar adalah u1i Chi-Square.Pada uji ini, tidak
dikenal nilai satu arah. Apabila kita menggunakan nilai Zo satn arah
sementara uji yang digunakan adalah uji Chi-Square, dikhawatirkan
power penelitian tidak akan memadai untuk membuktikan hipotesis.

Contoh penghitungan besar sampel

Rumus ini digunakan secara luas pada berbagai desain penelitian seperti

potong lintang, kasus kontrol, kohort, dan uji klinis. Berikut akan
diberikan beberapa contoh penghitungan besar sampel untuk masing-

masing penelitian.



52 Besu Sampel dan Cara Pengambilan Sampel dalam Penelitian Kedokeran dan Kesehatan Edisi 3

Contoh kasus 7: uji klinis

,; Seorang peneliti ingin mengetahui apakah terdapat perbedaan

f-fl kesembuhan antdra obat A (standar) dengan obat B. Untuk

C{ menentukan besar sampel, peneliti menetapkan bahwa
- -'t proporsi kesembuhan obat A dengan obat B dianggap

bermakna jika selisihnya 20%. Diketahui bahwa kesembuban
pada obat A adalab 70%. Bila ditetapkan kesalaban tipe I sebesar 5"/o,
kesalahan tipe II sebesar 20"/", dengan hipotesis satu arah, berapakah
besar sampel yang diperlukan?

Jawob:

a. Menentukan rumus besar sampel.
Penelitian tersebut merupakan penelitian analitis
kategorik tidak berpasangan. Dengan demikian, rumus
besar sampel yang digunakan adalah:

nr : ,o _ [2" Jzpo r z,\Eor + pzoz 
12

I Pr-% 
I

b. Menghitung besar sampel
Dari kasus diketahui bahwa:
Kesalahan tipe I ditetapkan sebesar 5%, hipotesis satu arah,
sehingga Zo= 1,96.
Kesalahan tipe II ditetapkan sebesar 20"/o, maka Zs= 0,84.
Pz = angka kesembuhan pada obat standar. Berdasarkan

kepustakaan, angka kesembuhan obat standar
adalah 0,7.

Q, = 1-0,7 =0,3
P, - P, = selisih minimal proporsi kesembuhar, altara

obat A dan B yang dianggap bermakna. Peneliti
menetapkan nilai P, - P, sebesar 0,2.
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Dengan demikian,
P1 =Pr+ 0r2=0r7 +0r2=0r9
Qr -1-Pr=L-0,9=0,1
P = (P r+Pr)12 = (0,7+0,9112 = 0,8

a =1-P=L-0,8=0,2

Dengan memasukkan nilai-nilai di atas pada rumus, diperoleh:

,,:r,_lr"^i,ruf@),

:[""*t'3'y,f*l'
:61,53 (dibulatkan menjadi 62)

Dengan demikian, besar sampel untuk tiap kelompok adalah 62.

Contoh kasus 2: penelitian kohort

Seorang p eneliti ingin mengetahui ap akah ter dap at hwbungan

A dntdrd pajanan bising dengan tuli. Peneliti menggwnakan

ffl desain kohort. Untwk menentwkan besar sampel, peneliti

CUf menetapkan bahwa perbedaan minimal proporsi tuli antaraB-.-- -'- ydng terpdian dengan yang tidak terpaian yang dianggap

bermakna adalab 10%. Diketahui bahwa proporsi tuli pada

kelompok yang tidak terpajan sebesar 10%. Bila ditetapkan
kesalahan tipe I sebesar 5"h, kesalaban tipe ll sebesar 20oh, dengan

hipotesis satu arah, berapakah besar sampel yang diperlukan?

Jowab:

a, Menentukan rumus besar sampel.

Penelitian tersebut merupakan penelitian analitis
kategorik tidak berpasangan. Dengan demikian, rumus

besar sampel yang digunakan adalah:

n1 - n2 : Iz"JzPo 
+-ze!-qol + P'zo'z 

l'z'z-1 e,-e, 
)
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b. Menghitung besar sampel.
Dari kasus diketahui bahwa:
Kesalahan tipe I ditetapkan sebesar 5%, hipotesis satu arah,
sehingga Z,= L,95.
Kesalahan tipe II ditetapkan sebesar 20"/", maka Zs= 0,84.
P2 - proporsi tuli pada kelompok tanpa risiko sebesar

0,1 (kepustakaan)

Q, - 1,-o'1,=0,9
P, -P, = selisih proporsi tuli minimal yang dianggap

bermakna, ditetapkan sebesar 0,1

P1 =Pr+0,1 =0,1 +0,L=0,2
Q, =1-Pr=-L-0,2=0,8
P = (P, + P2)12 = (0,2 + 0,1.)12 = 0,15

a =1-P=1-0,15=0,95

Dengan memasukkan nilai-nilai di atas pada rumus,
diperoleh:

n1:n2:[r"^;,rlfl,*ro,'

_ | 
r goJZ;Tl s 

" 
ots:_o.e4C2; op + ol;I, g 

l'z

: 198,7 4 (dibulatkan meniadi 1 99)

Dengan demikian, besar sampel untuk tiap kelompok adalah
199 (kelompok terpajan sebanyak 199, kelompok tidak
terpajan sebanyak 199).

Contoh kasus 3: penelitian kasus kontrol

A Seorang peneliti inginmengetahui apakah terdapat hubungan

f-ffi dntard paianan terhadap bising dengan tuli. Peneliti
q _._ menggunakan desain kasus kontrol. Untuk menentukan

besar sampel, peneliti menetapkan bahua perbedaan
proporsi paianan minimal antard kelompok kasus dan
kelompok kontrol adalah 20%. Diketahui bahrud proporsi

paiananpada kelompok kontrol sebesar 10%. Bila ditetapkan kesalaban
tipe I sebesar 5%o, kesalahan tipe ll sebesar 20o/", dengan hipotesis satu
arah, berapakah besar sampel yang diperlukan?
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Jowab:

a. Menentukan rumus besar sampel.

Penelitian tersebut merupakan penelitian analitis
kategorik tidak berpasangan. Dengan demikian, rumus
besar sampel yang digunakan adalah:

n1 : n2 : 1 

z" Jzeo- +-ze!-lBo1 + P'zq'z 
l'zt P,P, I

b. Menghitung besar sampel.

Dari kasus diketahui bahwa:

Kesalahan tipe I ditetapkan sebesar 5Yo, hipotesis satu arah,

sehingga Z.= 1,96.

Kesalahan tipe II ditetapkan sebesar 20yo, maka Zs= 0,84.
P2 =proporsi pajanan pada kelompok kontrol sebesar

0,1 (kepustakaan)

P, - P, =selisih proporsi pajanan minimal yang dianggap
bermakna, ditetapkan sebesar 0,2

Pl = Pr* 0,20= 0,1 +0,2 =0,3
Q, -1-P,=1-0,3=o'7
P = (P, + Pr)12=(0,3 +0,1)12=0,2
a =1-P=1-0,2=0,8

Dengan memasukan nilai-nilai di atas pada rumus, diperoleh:

nr - n2 - f 
z"Jzeo +-zsorEor + ezoz 

l'zt P,-P, l

Ir,so]2, oz,. o"a + 0,8aJo"s * oz + oL, os 12-t m-or l
:61,53 (dibulatkan menjadi 62)

Dengan demikian, besar sampel untuk tiap kelompok adalah 62

(kelompok kasus sebanyak 62, kelompok kontrol sebanyak 62).



56 Besar Sampel dan Cara Pengambilan Sampel dalam Penelitian Kedokteran dan Kesehatan Edisi 3

Contoh kasus 4: uji klinis dengan menggunokan RR

lG Seorang peneliti ingin mengetahui apakab terdapat perbedaan

( ,{ kesembuhan antara obat A (standar) dengan obat B. tlntuk

W *,* menentukan besar sampel. penelitimenetapkan bahwa proporsi' kesembuhan obat A dengan obat B dianggap bermakna iika
perbandingannya minimal 1,5 (RR minimal = 1,5). Diketahui

bahwa kesembuhan pada obat A adalah 50%. Bila ditetapkan kesalahan
tipe I sebesar 5"/o, kesalahan tipe Il sebesar 20oh, dengan hipotesis satu
arab, berapakah besar sampel yang diperlukan?

Jowab:

a. Menentukan rumus besar sampel.
Penelitian tersebut merupakan penelitian analitis
kategorik tidak berpasangan. Dengan demikian, rumus
besar sampel yang digunakan adalah:

[zoJ2Po pTrJep, 1 ere ]'zIrr-n2-l--- -nii- 
]

b. Menghitung besar sampel.
Dari kasus diketahui bahwa:
Kesalahan tipe I ditetapkan sebesar 57o, hipotesis satu arah,
sehingga Zo= 1,96.
Kesalahan tipe II ditetapkan sebesar 20"/o, maka Zs= 0,84.
P2 - proporsi kesembuhan pada kelompok standar

sebesar 0,5 (kepustakaan)

Q, =1-0,5=0,5
RR = 1,5

P1 = RR x P, (Persamaan 5.4)
P1 =1,5x0,5=0,75
Q, -1-Pr=1-0,75=0,25
P,-P, =0,75 -0,50 =0,25
P = (P, +P2)12=(0,75 +0,50)12=0,63
a =1-P=1-0,63=0,37
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Dengan memasukan nilai-nilai tersebut, maka diperoleh:

nr ,o - [2" '2Po 
+ zl',,rEo' *'o' 

]z

I P1P2 
)

-['nu*o,,?'Yu#*]'
: 57,61 (dibulatkan menjadi 58)

Dengan demikian, besar sampel untuk tiap kelompok adalah 58.

Contoh kasus 5: kohort dengan menggunakan RR

A Seorang peneliti ingin mengetahwi apakah terdapat hubungan

l:g dntard paianan bising dengan tuli. Peneliti menggunakan

td desain kohort. Untuk menentwkan besar sampel, peneliti
'@ t-q menetapkan bahwa perbandingan minimal proporsi tuli

antdrd ydng terpdjan dengan yang tidak terpdian yang

dianggap bermakna adalah 2 (RR minimal = 21. Diketahwi

bahwa proporsi tuli pada kelompok yang tidak terpaian sebesar 1}oh.

Bila ditetapkan kesalahdn tipe I sebesar 5o/", kesalahan tipe Il sebesar

20"h, dengan hipotesis satu arah, berapakah besar sampel yang

diperlukan?

Jowob:

a. Menentukan rumus besar sampel.

Penelitian tersebut merupakan penelitian komparatif
kategorik tidak berpasangan. Dengan demikian, rumus

besar sampel yang digunakan adalah:

,1 - n^ - [ 
z" JzPo ' zevqol * P2o2 

l2' I e,-P, ,

Menghitung besar sampel.

Dari kasus diketahui bahwa:

Kesalahan tipe I ditetapkan sebesar 5%, hipotesis satu arah,

sehingga Zo= 1,96.

Kesalahan tipe II ditetapkan sebesar 20"/", maka Zr = 0,84.
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Pz = proporsi tuli pada kelompok tidak berisiko sebesar
10% (kepustakaan)

RR =2
P1 = RR x P, (Persamaan 5.4)
P1 =2x0,L=0,2
Q1 =1-P1 =t-0,2=0,8
Pr-Pr=0r2-0,1 =0,1
P = (Pr+Pr)12 = (0,2+0,1)12=9,15

a =1-P=L-0,15=0,95

Dengan memasukkan nilai-nilai di atas pada rumus,
diperoleh:

nr : ,o : [2" Jzpo + zsrE0, + pfl, 
1'z

I Pr-Pz 
)

_ J 
1, 96J2, 0,1 5 r 0,85 r o,a+.,F].. O"e + OJ x o, g l'-rl

: 198,7 4 (dibulatkan menjadi 1 99)

Dengan demikian, besar sampel untuk tiap kelompok adalah
199 (kelompok terpajan sebanyak 199, kelompok tidak
terpajan sebanyak 199).

Contoh kosus 6: kosus kontrol dengan menggunokan OR

Seorang peneliti ingin mengetahui apakah terdapat hubungan
antara paianan bising dengan tuli. Peneliti meruggunakan

_ desain kasus kontrol. Untuk menentukan besar sampel,
peneliti menetapkan bahwa OR minimal adalah 2. Diketahui
bahu,a proporsi pajanan pada kelompok kontrol sebesar

10%. Bila ditetapkan kesalahan tipe I sebesar so/o, kesalahan tipe lI
sebesar 20"/", dengan hipotesis satu arah, berapakah besar sampel yang
diperlukan?

,G
@_
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Jawab:

a. Menentukan rumus besar sampel.

Penelitian tersebut merupakan penelitian analitis
kategorik tidak berpasangan. Dengan demikian, rumus
besar sampel yang digunakan adalah:

Iz*Jzeo +zorEo., +pil, 
]'zl1r:no:l-

I t,-P, 
)

b. Menghitung besar sampel.

Dari kasus diketahui bahwa:

Kesalahan tipe I ditetapkan sebesar 5"/o, hipotesis satu arah,

sehingga Z,= 1,96.

Kesalahan tipe II ditetapkan sebesar 20y", maka Zc= 0,84.
P2 = proporsi pajanan pada kelompok kontrol sebesar 0,1

(kepustakaan)

Q, =L-0r1=0,9
OR = odds rasio minimal yang dianggap bermakna ditetapkan 2

^D 
Pl(1-P2) (Persamaan 5.5)

ull 
- 

-

P2 (1-P1)

., P1 (1-0,1) _ 9P1

'- q1(1-P1)-1-P.,

2 -2Pr= 9P,
11Pi = 2

P1 =2111, = 0,18

Q, =1-Pr=1-0,18=0,82
P, - Pr= 0,18 - 0,10 = 0,08

P - (P, *Pzllz= (0,18 + 0,10)12=0,14

a -1-0,1.4=0,86
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Dengan memasukkan nilai-nilai di atas pada rumus,
diperoleh:

tz"@14_rEo+p,ql'rr-nz_|. prp, 
l

Ir,so]z.o,rn"opo r- o,o+.,fiJe .ofz+oL,o,s l'- | oro_or I

:293,8 (dibulatkan menjadi 294)

Dengan demikian, besar sampel untuk tiap kelompok adalah
294 (kelompok kasus sebanyak 294, kelompok kontrol
sebanyak 294).

4. Penelitian analitis kategorik

Rumus besar sampel untuk penelitian
adalah:

berpasangan

analitis kategorik berpasangan

(Zot+23\2 r
[,:flr:

(B - P,)'
Persamaan 5.6

Zo= deviatbaku alfa

Zs= deviatbaku beta

n = besarnya diskordan (ketidaksesuaian)

Penelitian analitis kategorik berpasangan mempunyai keunikan
tersendiri. Oleh karena itu, terlebih dahulu akan dijelaskan beberapa
terminologi yang penting untuk membantu pemahaman penelitian jenis
ini. Penelitian analitis kategorik berpasangan pada umumnya digunakan
pada penelitian uji klinis atau kasus kontrol. Berikut ini merupakan
contoh hasil yang akan diperoleh apabila Anda melakukan penelitian
analitis kategorik berpasangan.



Nbml6t . - frl:..

tHr[,,.
iHriffii:':r' 'i'fitl*'ffi6i6lt

Kasus Terpajan a b a+b (P,)

Tidak terpatan c d c+d
a+c (Pr) b+d N
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Tabel 5.4. llustrasi hasil yang akan diperoleh pada penelitian analitis kategorik berpasangan
(penelitian kasus kontrol berpasangan)

Tabel 5.5. llustrasi hasil yang akan diperoleh pada penelitian analitis kategorik berpasangan (uji

Tabel 5.4 dan 5.5 merupakan tabel yang akan kita peroleh pada
penelitian kasus kontrol berpasangan dan uji klinis berpasangan
(perhatikan bahwa tabel ini berbeda dengan tabel yang kita peroleh
pada penelitian analitis kategorik tidak berpasangan). Terminologi
vang harus Anda pahami dari tabel di atas adalah: sel konkordan, sel

diskordan, proporsi diskordan, odds rasio, proporsi pada kontrol atau
standar, serta proporsi pada kasus atau terapi baru.

Sel konkordan, sel diskordan, dan proporsi diskordan

Pada tabel di atas, kita mengenal adanya sel konkordan (a dan d) dan
sel diskordan (b dan c). Sel a dan d disebut konkordan karena terdapat
kesesuaian antara kasus dengan kontrol (sama-sama terpajan atau
sama-sama tidak terpajan) atau antara subjek yang diobati dengan
kedua obat (sama-sama sembuh atau sama-sama tidak sembuh). Sel b

dan sel c adalah sel diskordan karena tidak ada kesesuaian antara kasus

dengan kontrol atau antata obat A dengan obat B. Dalam penentudn
besar sampel, sel yang menentukan besar sampel adalab sel diskordan
(sel b dan c). Dengan mengetahui sel diskordan, Anda bisa menghitung
proporsi diskordan (r), yaitu:

klinis berpasangan)

ffi$'* (stardcrl
T0hl

Settltulr Tiilaf ssmtsh
Obat B Sembuh a b a+b (P,)

Tidak sembuh C d c+d
a+c (Pr) b+d N

b+c
N

Persamaan 5.7
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Odds rasio :, .'l

Odds rasio adalah perbandingan pajanan antara kelompok kasus
dengan kontrol atau perbandingan keluaran (outcome) afltarakelompok
uji dengan kelompok standar. Odds rasio pada analitis kategorik
berpasangan dapat dihitung dengan:

0R: q
c

Persamaan 5.8

Proporsi pada kasus dan kontrol

Proporsi yang dimaksud di sini adalah P, dan Pr. P, adalah proporsi
pada kasus atau pada obat baru sedangkan P, adalah proporsi pada
kontrol atau obat standar (lihat Tabel 5.4 dan 5.5).

o _a+b't- N

Po:o*c.N
Persamaan 5.9

Hubungan antara diskordan. proporsi, dan odds Rasio

Kesalinghubungan antara komponen ini sangat penting dalam
menentukan besar sampel. Hubungan altara diskordan, proporsi, dan
odds rasio adalah sebagai berikut.

b+c
N

Proporsi set n:|: P1(1 - P2).N
proporsiserc=fi:%(1-p1) Persamaan 5'10

oR: !: P1(1-%)

c P2(1-P1)
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Bagaimana menentukan besar sampel pada analitis kategorik
berpasangan?

Ada dua pendekatan yang bisa dilakukan, yaitu:

1. Secara langsung menentukan nilai
diinginkan (dua-duanya ditetapkan

2. Dengan menetapkan perbedaan
dianggap bermakna.

diskordan dan OR yang

oleh peneli til i u dgement).
proporsi minimal yang

Can 1: menentukan secan langsung nilai diskordan dan Pr-P,
(keduanya ditetapkan oleh peneliti/judgement)

Contoh kasus 7: kasus kontrol

Seorang peneliti ingin mengetahui apakah terdapat hubungan

t+ antara paianan terbadap bising dengan tuli. Peneliti
(,ff menggunakan desain kasus kontrol berpasangan. [Jntuk

\8 _-_ menentukan besar sampel, peneliti menetapkan bahwa- perbedaan proporsi yang dianggap bermakna adalah 25"/"

dengan proporsi diskordan = 0,30. Bila ditetapkan kesalahan
tipe I sebesar 5oh, kesalahan tipe lI sebesar 20o/", dengan bipotesis dua
arab, berapakah besar sampel yang diperlukan?

Jawab:

a. Menentukan rumus besar sampel.
Penelitian tersebut merupakan penelitian komparatif
dengan skala pengukuran kategorik berpasangan.
Dengan demikian, rumus besar sampel yang digunakan
adalah:

(kt+ZB\2 xll,:[,-+
(B - P,)'

Menghitung besar sampel.

Dari kasus diketahui bahwa:

Kesalahan tipe I ditetapkan sebesar 57o, hipotesis dua arah, sehingga

Z,=1,96.
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Kesalahan tipe II ditetapkan sebesar 20o/o, makaZo= 0,84.
P,-Pr=0,25.
n = 0,3.

Dengan memasukkan nilai-nilai di atas pada rumus, diperoleh:

/1 - rt2
{Z(\ l IL]J 'II

l'1,-fl,:+
(B P,f

- 37,6 (dibulatkan menjadi 38)

Dengan demikian, besar sampel untuk tiap kelompok adalah 38
(kelompok kasus sebanyak 38, kelompok kontrol sebanyak 38).

Contoh kosus 2: uji klinis

fG Seorang peneliti ingin mengetahui apakab terdapat perbedaan

1.1{ kesembuhan antara subjek yang menddpdt obat A (standar)

k6 _._ dengan obat B. Peneliti melakukan uii klinis dengan cara
cr o s s - ou er (b erp a s an gan). U ntuk m e nentu k an b e s ar s amp e I,

peneliti menetapkan bahwa perbedaan proporsi minimal
adalah sebesar 20"/o dengan proporsi diskordan = 0,40. Bila ditetapkan
kesalahan tipe I sebesar 5o/o, kesalahan tipe ll sebesar 20o/o, dengan
bipotesis dua arah, berapakah besar sampel yang diperlukan?

Jawob:

a. Menentukan rumus besar sampel.
Penelitian tersebut merupakan penelitian komparatif
kategorik berpasangan. Dengan demikian, rumus besar

sampel yang digunakan adalah:

Il, : 11, :
(Za+ZP)'zr

(B - P,),

b. Menghitung besar sampel.

Dari kasus diketahui bahwa:

Kesalahan tipe I ditetapkan sebesar 5%, hipotesis dua arah, sehingga

zo= r'96'

(1,e6 + 0,84)'z0,3

(0r5r
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Kesalahan tipe II ditetapkan sebesar 20o/o,makaZo= 0,84.
Pr-Pr=Q,)
1r = 0,4

Dengan memasukkan nilai-nilai di atas pada rumus, diperoleh:

(Za+23\'?rl'1,:Il.:+
(P, -Prf

- 
(1,9610:8-4)'z 0 4 

:78,40(diburatkan meniadi 79)
(0,2)'

Dengan demikian, besar sampel untuk tiap kelompok adalah79.

Cara 2z menetapkan nilai diskordan dan 0R yang dianggap bermakna

Contoh kosus 1: kasus kontrol

f? Seorang peneliti ingin mengetahui apakah terdapat hubungan

Itr dntard pajanan terhadap bising dengan twli. Peneliti
q _._ menggunakan desain kasus kontrol berpasangan. Diketahui' 

dari kepustakaan bahwaproporsipada kontrol adalab 30%.
Peneliti menetapkan odds rasio yang dianggap bermakna

adalah 2 dengan proporsi diskordan 0,4. Bila ditetapkan kesalahan
tipe I sebesar 5"/o, kesalahan tipe II sebesar 20o/", dengan hipotesis dua
arah, berapakab besar sampel yang diperlukan?

Jawab:

a. Menentukan rumus besar sampel.
Penelitian tersebut merupakan penelitian analitis
kategorik berpasangan. Dengan demikian, rumus besar

sampel yang digunakan adalah:

(Za+78)2 nn:*
(P, -%)'
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b. Menentukan besar sampel.
Dari kasus diketahui bahwa:
Kesalahan tipe I = 5%, hipotesis dua arah,Zo= 1,96.

Kesalahan tipe II = 20o/", maka Zs= 0,84.
Tc = proporsi diskordan = 0,4

Pz = proporsi pada kontrol berdasar kepustakaan = 0,3

OR = odds rasio yang dianggap bermakna = 2

OR

2

P1

P, -P,

= B(1-P,)
P, (1- E)

= P1(1-0,3): R-0,3P,
0,3(1 P, ) 0,3 - 0,3P1

= 0146

= selisih proporsi minimal yang dianggap bermakna

= 0,46 - 0,3 = 0,16

Dengan memasukkan nilai-nilai di atas pada rumu_s, diperoleh:

(Zd 
-2312 T

n : l-------------:-

(P, - P, )'

_ (1,96 , 0,84)'z u 0,4

(0,1 6)'z

:122,50 (dibulatkan menjadi 123)

Dengan demikian, besar sampel untuk tiap kelompok adalah

123 (kelompok kasus sebanyak 123, kelompok kontrol
sebanyak 123).

Contoh kasus 2: uji klinis

tA Seordng peneliti ingin mengetahui apakah terdapat perbedaan

(-rr1 kesembuhan dntara subiek yang mendapat obat A (standar)

W *-: dengan obat B. Peneliti melakwkan uii klinis secdrd cross-

ouer (berpasangan). Diketahui angka kesembwhanpada obat
standar adalah 60'/o. Peneliti menetapkan odds rasio yang

dianggap bermakna adalah L,5 dengan proporsi diskordan 0,3. Bila
ditetapkan kesalahan tipe I sebesar 5o/", kesalahan tipe Il sebesar 20o/o,

dengan hipotesis dua arah, berapakah besar sampel yang diperlukan?
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Jawab:

a. Menentukan rumus besar sampel.
Penelitian tersebut merupakan penelitian analitis
kategorik berpasangan. Dengan demikian, rumus besar
sampel yang digunakan adalah:

b. Menghitung besar sampel.
Dari kasus diketahui bahwa:
Kesalahan tipe I - 5%, hipotesis dua arah,Z,= L,96.
Kesalahan tipe II = 20"/o, maka Zs= 0,84.
x = proporsi diskordan = 0,3

Pz = proporsi pada kontrol berdasar kepustakaan

= 016

OR = odds rasio yang dianggap bermakna = 1,5

q(1-P,)
oR = P,0-PJ

2

P1

P1

R(1-0,6): R _0,68
= 0,6(1- q) 0,6 - 0,6P1

= 0r75
selisih proporsi minimal yang dianggap bermakna

0,75-0,5=0,15

Dengan memasukkan nilai-nilai di atas pada rumus, diperoleh:

^ (2" +Zp)'zr
r,--

lo D\'
\t1-t2,/

_ (1,96 + 0,8a)'z x 0,3

(0,1 5),

: 104,53 (dibulatkan menjadi 105)

Dengan demikian, besar sampel untuk tiap kelompok adalah 1p5.

_l) _
'2-
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5. Penelitian analitis numerik tidak berpasangan

Rumus besar sampel untuk penelitian analitis kategorik-numerik tidak
berpasangan adalah:

Persamaan 5.11

Zo= deviatbaku alfa

Zs= deviatbaku beta

S = simpang baku gabungan

X, - X, = selisih minimal rerata yang dianggap bermakna

Parameter manakah yang berasat dari kepustakaan dan parameter
mana yang ditetapkan peneliti?

Parameter yang berasal dari kepustakaan adalah S (simpang baku gabungan),
sedangkan yang ditetapkan peneliti adalah Zo,Zs, dan X,-\.

Parameter dari kepustakaan: S (simpang baku gabungan)

Dalam penelitian analitis, yang dimaksud dengan simpang baku adalah
simpang baku gabungan dari kelompok yang dibandingkan. Simpang baku
gabungan ini diperoleh dengan rumus sebagai berikut.

(ss)2 _ lsix(n, -r)+six(n, r)]

\in2-2
Persamaan 5.12

sg = simpang baku gabungan
(sg)' = varian gabungan
s1 = simpang baku kelompok
flr = besar sampel kelompok 1

s2 = simpang baku kelompok
nz = besar sampel kelompok 2

1 pada penelitian sebelumnya
pada penelitian sebelumnya

2 pada penelitian sebelumnya
pada penelitian sebelumnya

Sebagai contoh, perhatikan kasus berikut.

Seorang peneliti ingin membandingkan kadar kolesterol pria obes dengan
pria non-obes. Dari kepustakaan didapatkan data sebagai berikut.
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Tabel 5.6. Rerata dan simpang baku yang diperoleh dari penelitian sebelumnya

N I 'n€rata 'Sinl$anrrbaku

Obesitas (1) 50 250 20

Normal(2) 75 120 10

Untuk memperoleh simpang baku gabungan, peneliti menggunakan
rumus berikut.

,n_,2 lri ^ tn, 1l si 1n2 - 1r](ss)'E
Dengan rumus tersebut, didapatkan:

.^ 2 202 . 4s +toztll
t,So)' - t

21s7; 
50 - 2

Jadi, varians data di atas adalah 219,5 arau simpang baku = frarians
= ^[I'1.9; = 74,8.

Bagaimana kalau tidak ada kepustakaan sebetumnya?

Jika belum ada kepustakaan sebelumnya, peneliti harus melakukan
studi pendahuluan pada 10-20 orang subjek dengan obesitas dan 10-20
orang subjek tidak obes. Dari kedua kelompok rersebur akan didapatkan
simpang baku yang akan digunakan unruk memperkirakan besar
sampel. Alternatif lain adalah memakai simpang baku pada populasi
dengan asumsi bahwa pada populasi tersebut sudah terdapat pria obes
dan non-obes. Misalnya, pada populasi diketahui kadar kolesterol
adalah 17040. Maka, untuk keperluan penghitungan besar sampel,
simpang baku gabungan adalah 20.

Parameter yang ditetapkan peneliti: X, - X, (perbedaan rerata
minimaI yang dianggap bermakna)

Perbedaan terata digunakan jika penelitian bertujuan untuk
membandingkan rerata variabel numerik. Sebagai contoh perhatikan
kasus berikut.
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Seorang peneliti ingin mengetahui apakah terdapat perbedaan reratd

kadar hemoglobin antarapasienyang diberi suplemen A dengan suplemen

B. []ntuk menentukan besar sampel, peneliti menetdpkan bahwa selisib

rerdtd hemoglobin antara pasien yang diberi suplemen A dengan suplemen

B baru dianggap bermakna iika selisihnya 2g/dl. Dengan demikian, nilai

Xr-Xradalah 2.

Bagaimana kita menetapkan nilai X, - Xr?

Sama dengan nilai P, - P, nilai X, - X, seyogyanya ditetapkan

berdasarkan pertimbangan klinis yang logis dan etis. Selain secara

klinis, nilai X, - X, juga ditetapkan dengan mempertimbangkan nilai

simpang baku variabel yang diteliti karena besar sampel bergantung

pada perbandingan simpang baku dengan X, - Xr.

Contoh penghitungon besor somqel

Contoh kasus 7:

l:fi( growth factor (PGf) antara ibu bamil normal dengan ibu
S -,- hamil ydng lnengalami preeklampsia. Diketahui bahwa

rerdta PGF pada uanita hamil adalah 1J,0_40 mg/ml. Peneliti

menetapkan kesalaltan tipe I sebesar 5o/o, hipotesis satu arah,

kesalahan tipe ll sebesar L0o/", dan perbedaan rerata minimal yang

dianggap bermakna adalah 20. Rumus besar sampel yang mand ydng

digunakan dan berapa besar sampel yang diperlukan?

Jawob:

a. Menentukan rumus besar samPel.

Penelitian di atas adalah penelitian analitis numerik tidak

berpasangan. Dengan demikian, rumus besar sampel

yang dipilih adalah:

n,:rz:r[('t:'f]t]
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b. Menghitung besar sampel.
Kesalahan tipe I ditetapkan sebesar 5%, hipotesis satu arah,
sehingga Z,= 1,64.
Kesalahan tipe II ditetapkan sebesar 10"/", maka Zs = 1,28.
Selisih minimal yang dianggap bermakna (X, -Xr) = 20
Simpang baku = 40 (diasumsikan simpang baku 40
merupakan simpang baku gabungan wanita hamil normal dan
preeklampsia).

n:rz-'[q#]'

= 2[ 
(1'64 --]r2s)40 

i' ur,r.t (diburatkan menyadi 69)
120)

Dengan demikian, besar sampel minimal masing-masing
kelompok adalah 69 (kelompok kehamilan normal sebanyak
69, kehamilan dengan preeklampsia sebanyak 69).

Contoh kasus 2:

A Seorang peneliti ingin mengetahui perbedaan kadar kolesterol

/_:tr dntdrd pasien yang mendapdt terapi A (standar) dengan obat

k# B. Dari kepustakaan diperoleh reratd kaclar kolesterol pasien.w_*: *?': yang mendapdt terdpi A dan B masing-masing 180X40 (n = 100)
dan 190X30 (n = 80). Peneliti menetapkan kesalahan tipe I

sebesar 5"/", hipotesis satw arah, kesalahan tipe ll sebesar 10"/o, dan
perbedaan rerdtd minimal yang dianggap bermakna adalah 20. Rumws
besar sampel yang mdnd yang digunakan dan berapa besar sampel yang
diperlwkan?

Jawab:

a. Menentukan rumus besar sampel.
Penelitian di atas adalah penelitian analitis numerik tidak
berpasangan. Dengan demikian, rumus besar sampel
yang dipilih adalah:
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b. Menghitung besar sampel.
Kesalahan tipe I ditetapkan sebesar 5%, hipotesis satu arah,

sehingga Zo= 1,64.

Kesalahan tipe II ditetapkan sebesar tlo/",makaZr,= 1,28.
Selisih minimal yang dianggap bermakna (X, -Xr) = 20.

Simpang baku dihitung dengan menggunakan rumus:

,^_,2 lsf '1n1-1)+s!x(n2 1)]
(ss)' : t

\ t n2-2

_ 402 x(100-1)+302 x80-1
100+80-2

:1289

Dengan memasukkan angka-angka tersebut ke dalam rumus,

akan diperoleh:
((z- + z^ )s 12n1:n2:21-l
[*'x2)

2lz^ *zB)2 s2
n1:n2: t(xr xz)'

_2(1,64 +1,28)2128s

202

- 54,98 (dibulatkan menladi 55)

Dengan demikian, besar sampel untuk tiap kelompok adalah 55.

6. Penelitian analitis numerik berpasangan

Rumus besar sampel penelitian analitis kategorik-numerik berpasangan

adalah:

I(Zo + ZB)S )2
Il.:l'1":l' 'l' I X,-X, )

Persamaan 5.13

Zo = deviat baku alfa

ZB = deviat baku beta

S - simpang baku dari selisih nilai antarkelompok
X, - X, = selisih minimal rerata yang dianggap bermakna
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Parameter manakah yang berasal dari kepustakaan dan parameter

mana yang ditetapkan peneliti?

Parameter yang berasal dari kepustakaan adalah S (simpang baku perbedaan

nilai), sedangkan yang ditetapkan peneliti adalah Zo, ZB, dan X, - Xr.

Simpang baku pada kelompok berpasangan berbeda dengan simpang baku

pada kelompok yang tidak berpasangan. Simpang baku pada kelompok
berpasangan adalah simpangbaku dari selisih nilai antarkelompoh sedangkan

simpang baku pada kelompok yang tidak berpasangan adalah simpang baku

gabungan dua kelompok.

Simpang baku pada kelompok berpasangan sebaiknya berdasarkan

kepustakaan. Syarat agar dapat menghitung simpang baku adalah kita harus

mempunyai data untuk masing-masing pasangan. Akan tetapi, jarang ada

kepustakaan yang menyajikan data mentah penelitian sehingga kitatidakdapat

menghitung simpang bakunya. Sebagai jalan keluat peneliti dapat melakukan

penelitian pendahuluan. Apabila penelitian pendahuluan tidak dimungkinkan,

nilai simpang baku bisa ditetapkan berdasarkan judgement peneliti.

Contoh penghitungan besar sampel

Contoh'kasus 7:

Seorang peneliti ingin mengetahui perbedaan kadar

& hemoglobin sebelum dan sesudah 2 minggu suplementasi

l::fi' Fe pada ibw hamil trimester 2. Diketahui bahwa kadar
q 

--.- 
hemoglobin ibu hamil adalah 10t2 g/dl. Peneliti menetapkan

kesalahan tipe I sebesar 5"/o, hipotesis satu arab, kesalahan

tipe Il sebesar 1-0o/o, dan perbedaan rerata minimal dntdrd
sebelum ,dan sesudah suplementasi Fe yang dianggap bermakna
adalah 2g/dl:"Simpang baku perbedaan rerdta antara sebelum dengan

sesudah suplemetasi.berdasarkan kepwstakaan adalah 4 mg/dl. Rumus

besar sampel mana yang digunakan dan berapa besar sampel yang

diperlukan?
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Jawab:

a. Menentukan rumus besar sampel.
Penelitian di atas adalah penelitian analitis dengan skala
pengukuran numerik antaradua kelompok berpasangan.

Dikatakan berpasangan karena data diukur dua kali
pada individu yang sama. Dengan demikian, rumus
besar sampel yang dipilih adalah:

t(Zcr +ZB)S)Il.:l'l^:l' '' 
I

I X,-X, )

b. Menghitung besar sampel.
Kesalahan tipe I ditetapkan sebesar 5%, hipotesis satu arah,
sehingga Z,= 1,64.
Kesalahan tipe II ditetapkan sebesar 1.0o/", maka Zr = 1,28 .

Selisih minimal yang dianggap bermakna (X, -Xr) = 2
Simpang baku = 4 (kepustakaan)

((Zo+ZB)S)2
fl.:[^:l' '' 

l

I X,-X, )

[(16a + 1,2q41'z:t 2 l
:34,11 (dibulatkan menjadi 35)

Dengan demikian, besar sampel minimal masing-masing
kelompok adalah 35.

Contoh kasus 2:

Seorang peneliti ingin mengetahui perbedaan kadar kolesterol

A dntara pasien yang mendapat terdpi A (standar) dengan obat

f$ B. Dari kepustakaan diperoleh reratd kadar kolesterol pasien

lGfl yang mendapat terdpi A dan B masing-masing 180+40 mg/dl

- --'- @ = fi\) dan 190t30 mg/dl (n = 80). Pengambilan subjek
dilakukan secdrd matching. Peneliti menetapkan kesalahan tipe I

sebesar 5o/", hipotesis satu arah, kesalahan tipe II sebesar 10o/o, dan
perbedaan rerata minimal yang dianggap bermakna adalah 20. Rumus
besar sampel yang mdna yang digunakan dan berapa besar sampel yang
diperlukan?
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Jawab:

a. Menentukan rumus besar sampel.

Penelitian di atas adalah penelitian analitis dengan

skala pengukuran numerik antara dua kelompok yang

berpasangan. Dengan demikian, rumus besar sampel

yang dipilih adalah:

[(Zo *Zg)S)'z
nr:nz -t xJ1 l

b. Menghitung besar sampel.

Kesalahan tipe I ditetapkan sebesar 5%, hipotesis satu arah,

sehingga Z,=1,64.
Kesalahan tipe II ditetapkan sebesar 10o/",makaZs= L,28.
Selisih minimal yang dianggap bermakna (X, -Xr) = 20.

Oleh karena belum ada data mengenai simpang baku dari
perbedaan terata antara pasien yang mendapatkan terapi A
dan B, peneliti menduga bahwa simpang baku adalah dua kali
dari selisih rerata minimal yang dianggap bermakna. Dengan

demikian, simpang baku diperkirakan sebesar 40 mg/dl.

[ (Zcr + ZB)S )2nr:nz:|.ffil
[ (1,64 + 1,28)40 

l'?:t ,o l
: 34,11 (dibulatkan menjadi 35)

Dengan demikian, besar sampel minimal masing-masing
kelompok adalah 35.
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7. Penetitian anatitis korelatif
Rumus besar sampel yang digunakan untuk penelitian koreratif adalah:

= deviat baku alfa

= deviat baku beta

= korelasi minimal yang dianggap bermakna

Parameter manakah yang berasal dari kepustakaan dan
parameter mana ditetapkan peneliti?

Semua parameter pada rumus besar sampel korelatif ditetapkan peneliti.

Contoh penghitungan besar sampel

Contoh kasus 1:

Seorang peneliti ingin mengetahui korelasi kadar t,itamin D

lG dengan densitas tulang. Peneliti menetapkan korelasi minimal

l,'tr dntdrd uitamin D dengan densitas tulang yang dianggap
kd *__ bermakna adalah sebesar 0,4. Dengan kesalahan tipe I" 

sebesar 5"/o, hipotesis satu arah, dan kesalahan tipe lI
sebesar 10"/o, berapa besar sampel yang diperlukan?

Jawab:

a. Menentukan rumus besar sampel.
Penelitian di atas adalah penelitian analitis korelatif.
Dengan demikian, rumus besar sampel yang dipilih
adalah:

Z,
2,,

r

,=j Z- +Zg

l' 
*,

0,5lnl(1+ r)i (t - r)l Persamaan 5.14

I t-t 12n-l,-, ''I'" ,[ +3
l0,5tnl(1+r)'(1-r)ll
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Menghitung besar sampel.

Kesalahan tipe I ditetapkan sebesar 5%, hipotesis satu arah,

sehingga Zo= 1,64.

Kesalahan tipe II ditetapkan sebesar l}oh,makaZs= 1,28.
Korelasi minimal yang dianggap bermakna (r) ditetapkan
sebesar 0,4.

Dengan demikian,

,:{ Z, +Zp

0,5ln[(1+ r)/(t - r)]

7o-fZst

l' 
*,

$6a +\28)2 l'o,srrffi71i ra

- 50,51 (dibulatkan meniadi 51)

Dengan demikian, besar sampel minimal adalah 51.

Contoh kasus 2:

Seorang peneliti ingin mengetabwi korelasi kadar dsupan

F.A broh irrob dengan kadar uitamin A. Korelasi minimal

tjf yang dianggap bermakna ditetapkan sebesar 0,3. Dengan
'q@ *-.: kesalahan tipe I sebesar 5"h, kesalahan tipe ll sebesar 10"h,

hipotesis satu arab, berapa besar sampel yang diperlukan?

Jawab:

a. Menentukan rumus besar sampel

Penelitian di atas adalah penelitian analitis korelatif.
Dengan demikian, rumus besar sampel yang dipilih
adalah:

,:i
I'*,0,5ln[(1+ r)/(t - r)]
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b. Menghitung besar sampel.
Kesalahan tipe I ditetapkan sebesar 5%, hipotesis satu arah,
sehingga Zo= 1,64.
Kesalahan tipe II ditetapkan sebesar 10"/o, maka Zs = 1,29.
Korelasi minimal yang dianggap bermakna (r) ditetapkan
sebesar 0,3.
Dengan demikian,

+3

I z-rz. fn-l------:1---:-l ,3
[0,5tn[(1+r)/(t - r)]l

I
-1

(,6a +1,28)2

0,5rn[(1+0,3)/(1 0,3)]

:92

Dengan demikian, besar sampel minimal adalah 92.

L. Seorang peneliti ingin mengetahui prevalensi penderita katarak
senilis di Kabupaten A. Diketahui bahwa prevalensi dari
penelitian sebelumnya adalah 12%. . Ap a rumus yang digunakan
dan berapa besar sampel yang diperlukan?

2. Seorang peneliti ingin mengetahui retata kadar hemoglobin
pada remaja putri SMU di Jakarta Pusat. Berdasarkan penelitian
sebelumnya )rerata dan simpang baku kadar hemoglobin adalah
1If2 gldl. Apa rumus yang digunakan dan berapa besar sampel
yang diperlukan?
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Seorang peneliti ingin mengetahui apakah terdapat perbedaan

kesembuhan antara obat A (standar) dengan obat B. Untuk
menentukan besar sampel, peneliti menetapkan bahwa proporsi
kesembuhan obat A dengan obat B dianggap bermakna jika
selisihnya 10%. Berdasarkan tiga penelitian sebelumnya,
diketahui bahwa kesembuhan pada obat A adalah 70y",
75"h, dan 80%. Bila ditetapkan kesalahan tipe I sebesar 5"/",
kesalahan tipe II 20"/o, dengan hipotesis satu arah, berapakah
besar sampel yang diperlukan?

Seorang peneliti ingin mengetahui apakah terdapat hubungan
antara riwayat pemakaian kontrasepsi IUD dengan kehamilan
ektopik. Peneliti menggunakan desain kasus kontrol. Untuk
menentukan besar sampel, peneliti menetapkan bahwa
perbedaan proporsi pajanan antarayang kelompok kasus dan

kelompok kontrol 20%. Diketahui bahwa proporsi pajanan
pada kelompok kontrol sebesar 5%..B1la ditetapkan kesalahan

tipe I sebesar 5%",kesalahan tipe II 20"h, dengan hipotesis satu

arah, berapakah besar sampel yang diperlukan?

Seorang peneliti ingin mengetahui apakah terdapat hubungan
antara riwayat pemakaian kontrasepsi IUD dengan kehamilan
ektopik. Peneliti menggunakan desain kasus kontrol. Untuk
menentukan besar sampel, peneliti menetapkan bahwa OR
minimal yang dianggap bermakna adalah 2. Diketahui bahwa
proporsi pajanan pada kelompok kontrol sebesar 5%". Bila
ditetapkan kesalahan tipe I sebesar 5o/", kesalahan tipe II 20yo,

dengan hipotesis satu arah, berapakah besar sampel yang
diperlukan?

Seorang peneliti ingin mengetahui apakah terdapat hubungan
antarapajanan terhadap debu dengan penyakit paru obstruktif.
Peneliti menggunakan desain kasus kontrol berpasangan.
Diketahui dari kepustakaan bahwa proporsi pada kontrol
adalah 20 oh . P eneliti menetapkan selisih prop orsi minimal yang

dianggap bermakna adalah 30%". Blla ditetapkan kesalahan

tipe I sebesar 5Yo, kesalahan tipe II 20o/", dengan hipotesis dua

arah, berapakah besar sampel yang diperlukan?

4.

5.

6.



80 Besar Sampel dan Cara Pengambilan Sampel dalam Penelitian Kedokteran dan Kesehatan Edisi 3

7. Seorang peneliti ingin mengetahui perbedaan kadar gula
darah antara pasien yang mendapat terapi A (standar)
dengan obat B. Dari kepustakaan diperoleh rerata kadar
gula darah pasien yang mend apat terapi A dan B masing-
masing 180120 (n = 100) dan 190+30 (n = 80). Peneliti
menetapkan kesalahan tipe I sebes ar 5%o, hipotesis dua arah,
kesalahan tipe II sebesar 1.0%o, danperbedaan rerataminimal
yang dianggap bermakna adalah 10. Rumus besar sampel
yang mana yang digunakan dan berapa besar sampel yang
diperlukan?



BAB VI

BESAR SAMPEL
UNTUK DESAIN KHUSUS

Seteiai, mempeiajari Bar; Vi pem,5aca dina!'apkar. mamilu

lu4cnlelasr..an dasar perrgirrtutiuat rlijsa sal rrfiul uiliuk ileDerapa desairr

i(nusus niencaKiip

1 besar sampe! untuk penelitian dtagnosttk

2. besar sampei unlui( penelttial pt'ognostik.

3. besai' sampel untuk peneittia^ Kes nlasair.

4. besar sampel untuk peneltttan dengan anaiisis regresi iinier,

5 besar sannpel ur:1ut< peneitiian dertqatr a.tiaiisis ILt,rrjbi iutlisilK

6 tlesar sampei untul( uji resesuaian 0atr

7. besar sampei untuk uji valtditas.

1. Uji diagnostik dengan keluaran sensitivitas

Unrumnya. hasil akhir dari suatu penelitian uji diagnostik

disajikan dalam bentuk tabel 2 x 2 {Tabel 6.1). Dari tabel

Icrschur, kita bisa mcnghiturtg berl',agai nilai uli diagnostik

seperti sensitivitrs, spesifisitas. nilai duga positif. nrla.i duga

negatif. rasio kemungkinan positif. rasio kemungkinan

negatif, dan akuresi.



Tabel6.1. llasil akhir suatu penelitian diagnostik

Rumus untuk menghitung berbagai parameter diagnostik adalah sebagai
berikut.

Sensitivita s

Spesifisitas

Nilai duga positif
Nilai duga negatif
Rasio kemungkinan positif
Rasio kemungkinan negatif
Akurasi

al(a+c)

d/(b+d)
a/(a+b)

d/(c+d)

sensitivitas/(1 * spesifisitas)
( 1 - sensitivitas)/spesi6sitas
(a+d)/N

Bagaimana menent$kdn bosor sompel untuk uji diagnostik dengan
keluo ran sensitivitas?

Rumus besar sampel untuk uji diagnostik dengan keluaran sensitivitas
adalah sebagai berikut.

(2,, )2 Sen(1 , Sen)
['l : ;'

dZP
Persamaan 6.1

n=
Y_

besar sampel

sensitivita$ yang diinginkan dari alat yang diuii nilai
diagnostiknya
presisi penelitian
tingkat kesalahan
prevalensi penyakit {proporsi hasil positif menderita penyakit
pada pasien yang diduga menderira penyakit)

d=
([=
P=

Besar sampel untuk perelitian diagnostik dipengaruhi oleh prevalensi
kasus. Prevalensi kasus sendiri dipengaruhi oleh tempat. Berbeda tempar
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berbeda prevalensinya. Perlu dicatat iuga bahwa kriteria subjek yang

masuk ke dalam penelitian uii diagnostik adalah subjek yang diduga

mengalami penyakit yang akan didiagnosis. Berikut ini kami saiikan dua

contoh kasus yang menunjukkan bahwa besar sampel untuk penelitian

yang sama bisa saja berbeda bila tempat penelitian berbeda.

Contoh kosus 7:

A lngin diketahui nilai diagnostik pdpsmear untuk mendiagnosis

f-# kanker seruiks dibandingkan dengan pemeriksaan

W histopatologi. Diharapkan, sensitiuitas pdpsmedr adalahr '-'- 75"h. Penelitian dilakukan dengan basis popwlasi masyarakat

di mana diketahui preualensi kanker seruiks adalah sebesar 0)%. Jika
tingkat kepercayaan ditetapkan 95o/o dan presisi 10"h, berapa besar

sampel yang diperlukan?

Catatan:

Angka 0,2"h artrnya dari 1.000 subjek yang diduga mengalami kanker

serviks, terdapat 2 yang memang menderita kanker serviks.

Jowab:

a. Menentukan rumus besar samPel.

Pertanyaan penelitian ini termasuk ke dalam pertanyaan

uji diagnostik sehingga rumus besar sampel yang dipilih
adalah sebagai berikut.

(Zo )2 Sen(1 - Sen)
n_ \ . .

d2P

b. Menghitung besar sampel.

n = besar sampel

p = sensitivitas alat yang diinginkan, ditetapkan sebesar 75%

d = presisi penelitian ditetapkan sebesar 10%

s = tingkat kesalahan ditetapkan sebesar 5% sehingga Zo= 1,96

P = 0,2o/o (kepustakaan)
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- (Zo 12 Sen(1 - Senln-' '

d2P

1,962x0,75x0,25-lro4ro7-
:3601 5

Dengan demikian, diperlukan besar sampel sebanyak 36.015
subjek.

Contoh kasus 2:

G Ingin diketahui nilai diagnostik papsmedr untuk mendiagnosis

f# kanker seruiks. Diharapkan, sensitiuitas pdpsmear adalah

t# 75"/o. Penelitian dilakukan dengan basis rumah sakit di mdnaQ -q'- diketahuipreualensi kanker seruiks adalab sebesar 20%. Jika
tingkat kepercayaan ditetapkan 9 5"/o dan presisi 10"/o, berapa
besar sampel yang diperlukan?

Catatan:

Angka 20"/" artinya dari 100 subjek yang diduga mengalami kanker
serviks, terdapat 20 yangmemang menderita kanker serviks. Bandingkan
dengan kasus pertama. Prevalensi dapat berbeda pada temp at yang
berbeda.

Jowab:

a. Menentukan rumus besar sampel.
Pertanyaan penelitian ini termasuk ke dalam pertanyaan
uji diagnostik sehingga rumus besar sampel yang dipilih
adalah sebagai berikut.

n -(2"12Sen'1 t"'
drP

b. Menghitung besar sampel.
n = besar sampel

p = sensitivitas alat yang diinginkan, ditetapkan sebesar 75%

d = presisi penelitian ditetapkan sebesar 10%
q = tingkat kesalahan ditetapkan sebesar 5% sehingga 2,,= 1,96

P = 0,2o/o (kepustakaan)
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(Zo )2 Sentl - Sen)n- \ 1

dZP

1,962 x 0,75 x 0, 25:-iw
: 360,15 (dibulatkan mentadi 36'l)

Dengan demikian, diperlukan besar sampel sebanyak 361 subjek.

2. Uji diagnostik dengan keluaran AUC

Selain parameter di atas, keluaran lain dari suatu uii klinis

adalah area wnder the curue (AUC). Area under the cwrue (AUC)

merupakan parameter determinasi dari suatu alat diagnostik

yang nilainyaberada di antara 507" sampai dengan 100%.

Semakin mendekati 100"/", semakin baik uii diagnostik

yang diteliti. Besar sampel untuk penelitian diagnostik

dengan keluaran AUC berbeda dengan uji diagnostik dengan

keluaran sensitivitas.

Rumus besar sampel untuk penelitian uji diagnostik yang mempunyai

keluaran AUC adalah sebagai berikut.

" Iz"nEv, +ztfi + v, 
]2'- [ nrrc, nuc, ]

Persamaan 6.2

Zo=
ZB=
Vl=
v2=
Q,., =

Qr, =

Qr., =

Qr, =

deviat baku alfa

deviat baku beta

Q,., +Qr., - 2AUC.2

Q,., +Qr., - 2AUC'2

AUC,:(2-AUC,)
2AIJC.}: (1 + AUC,)

AUCr: (2 - AUCr)

2AUCr2: (1 + AUC,)

Catatan:

Pada rumus ini, AUC,lebih kecil daripada AUCr.
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Area under the curve (AUC)

Area under the curue (AUC) adalah parameter diskriminasi dari suatu
alat diagnostik yang nilainya berada di antara 50%-100%. Semakin
mendekati 100"/", semakin baik nilai diskriminasi alat tersebut. Nilai
AUC sebesa r 9 5o/o berarti dari 100 kasus yang didiagnosis, alat tersebut
mampu membedakan mana pasien yang sakit dan mana pasien yang
sehat pada 95 kasus. Nilai AUC diperoleh dengan melakukan prosedur
kurva receiuer operating characterisrrc (ROC).

0.2 0.4 0.6 0.8 1.0

I - Spesifisitas

Gambar 6.1. Contoh kurva yang diperoleh melalui prosedur ROC. NilaiAUC di bawah garis
diagonal adalah 50% sedangkan AUC di bawah garis putus-putus adalah 84%.

Contoh perhitungan besar sampel

Contoh kasus 1:

Seorang peneliti ingin mengetahui nilai diagnostik procalcitonin
untuk mendiagnosis sepsis. P arameter diagnostik sebelumnya
yang telah digunakan adalah IL-6 yang mempunyai nilai

o ^^(E u.0

=.:t
o
tr
O nro u'

0.0
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diagnostik AUC sebesar 75o/o. Peneliti mempunydi hipotesis bahwa
PCT mempunyai nilai diagnostik yang lebib baik daripada IL-5 dengan
peningkatan nilai diagnsotik minimal sebesar 10"/.. Kultur bakteri
ditetapkan sebagai bakw emas wntuk penegakkan diagnosis sepsis.
Rwmws besar sampel yang mdna yang digwnakan? Berapakah besar
sampel yang diperlukan untuk membwktikan hipotesisnya?

Jawab:

a. Menentukan rumus besar sampel.

Berdasarkan pertanyaan penelitian, penelitian di atas

termasuk pada uji diagnostik dengan keluaran AUC. Dengan

demikian, rumus besar sampel yang digunakan adalah:

': [':fu':4W-'*'l'
I AUC1 AUC2 

)

Menghitung besar sampel.
Kesalahan tipe I ditetapkan sebesar 5"/o, hipotesis satu arah,
sehingga Zo=1,64.
Kesalahan tipe II ditetapkan sebesar 107o, sehinggaZu=l,28.

AUC, = Nilai AUC yang sudah diketahui dari diagnostik
sebelumnya (IL6) adalah 0,7 5.

AUC, - AUC, = PerbedaanAUCminimalyangdianggapbermakna,

ditetapkan sebesar 0,1.

AUC, = Nilai AUC procalcitonin = 0,75 + 0,1 = 0,85.

Q,., -AUC,: (2 -AUC,) =0,75:(2-0,75) =0,6000
Qr., =2AUCr': (1 +AUC,) =2x0,752: (1 +0,75) =0,6429
Q,., =AUC2:(2- AUCr) =0,85: (2 -0,85) =0,7391
Qr., = 2AUCr2: (1 + AUC,)= 2 x 0,852: (1 + 0,85) = 0,7811

Vr =Q,., *Qr, -2AUC,'=0,600 + 0,6429 -2x0,752 =
0,tt7957

V2 = Q,., *Qr., - 2AUCr2= 0,7391 + 0,7811 - 2 x 0,852 =
0,075212
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Kita masukkan angka-angka di atas ke dalam rumus:

^ [2" Jzvt*2t5,r.12" I nrrc,-auq 
I

11,64J: .0,1i7857 rpauE . ontast . o,otszz12-t ors-o.es ]

- 184,59 (dibulatkan menjadi 185)

Dengan demikian, besar sampel untuk penelitian ini adalah
185 subjek.

Contoh kasus 2:

A Seorang peneliti ingin mengetahui nilai diagnostik kadar

f -? antigen yang diperiksa suatu rdpid dntigen ydng dibuatnya

td ufiuk mendiagnosis suatu penyakit infeksi. Belum ada
@ *,- parameter diagnostik sebelumnyd ydng digunakan wntuk

menegakkan diagnosis penyakit ini selain dengan melakukan
kultwr sebagai baku emas. Peneliti mempunyai bipotesis

bahwa rapid dntigen yang dibuatnyd mempunyai nilai diagnostik
minimal sebesar 707". Rumus besar sampel yang mand yang digunakan?
Berapakab besar sampel yang diperlwkan untuk membuktikan
hipotesisnya?

Jawab:

a. Menentukan rumus besar sampel.

Berdasarkan pertanyaan penelitian, penelitian di atas

termasuk pada uji diagnostik dengan keluaran AUC. Dengan
demikian, rumus besar sampel yang digunakan adalah:

n _ [2" fv, * z.tfr , v, 
12

I AUC1 - AUC2 
)
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b. Menghitung besar sampel.

Kesalahan tipe I ditetapkan sebesar 5"/o, hipotesis satu arah,

sehingga Zo= 1,64.

Kesalahan tipe II ditetapkan sebesar 107o, sehingga Zu=l,28.
AUC, = Nilai AUC yang sudah diketahui dari diagnostik

sebelumnya. Oleh karena belum ada alatdiagnostik sebelumnya,

maka AUCr= 9,59.
AUC, - AUC2 = perbedaan AUC minimal yang dianggap

bermakna, ditetapkan sebesar 0,2.

AUC2 = Nilai AIJC rapid antigen = 0,50 + 0,20 = 0,70.

Q,., =AUCr: (2-AUC,) =0,50: (2-0,50) =0,3333

Qr., =zArJCr': (1 + AUC') = 2 x 0,0,502: (1 + 0,50) = 0,3333

Q,., -AUCr: (2-AUCr) =0,70:(2-0,70) =0,5385

Qr., - 2AIJC22: (1+ AUCr) = 2 x 0,702: (1 + 0,70) = 0,5765

Vr = Q,, t Qrr - 2AUCr'=0,3333 +0,3333 -2x0,502=0,L66667
V2 = Q,, * Qrr-2AUCr2= 0,5385 +0,5765 -2x0,702=0,134932

Kita masukkan angka-angka di atas ke dalam rumus:

^ [z*,!zt4+ zorfi+ Y, 
12

": I llrc- atJC2 
1

I r,o+Jzrorooooz r 1,24./z* 0looooz r olslssz ]2: t os_q? l
:68,05 (dibulatkan menjadi 69)

Dengan demikian, besar sampel untuk penelitian ini adalah 69

subjek.
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Tabel berikut ini (Tabel6.2) menyajikan hasil perhitungan besar sampel
untuk nilai AUC, kesalahan tipe I, dan kesalahan tipe II tertentu. Tabel
ini dibuat untuk membantu pembaca menghitung besar sampel uji
diagnostik dengan keluaran AUC.

Tabel 6.2. Besar sampel untuk nilai AUC, kesalahan tipe I dan kesalahan tipe ll tertentu

Keterangan:

A=kesalahan tipe satu 5%, hipotesisi dua arah; kesalahan tipe dua 20%
B=kesalahan tipe satu 5%, hipotesisi dua arah; kesalahan tipe dua l0%
C=kesalahan tipe satu 5%, hipotesisi satu arah; kesalahan tipe dua 20%

D=kesalahan tipe satu l;%, hipotesisi satu arah; kesalahan tipe dua 10%

*ilsI ,,d9f,;,2 .

Basfffr,semml
,* $r,, c 0

0.50 0.60 259 347 203 281

0.50 0.70 63 84 50 68

0.s0 0.80 27 36 21 29

0.60 0.70 243 323 190 261

0.60 0.75 106 140 83 113

0.60 0.80 58 77 45 62

0.60 0.85 36 47 28 38

0.65 0.75 226 299 176 242

0.65 0.80 98 129 76 104

0.6s 0.85 54 70 42 56
0.70 0.80 203 268 158 216
0.70 0.85 88 114 68 92
0.70 0.90 48 62 37 49

0.70 0.95 29 37 23 30

0.75 0.85 174 229 136 185

0.75 0.90 75 97 58 78

0.75 0.95 40 52 31 41

0.80 0.85 592 783 462 633

0.80 0.90 142 185 110 149

0.80 0.95 60 77 46 61

0.85 0.80 492 668 388 546

0.85 0.95 105 136 81 109

0.90 0.95 294 383 228 307
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3. Penelitianprognostik

Apa yang dimaksud penelitian prognostik?

Penelitian prognostik adalah penelitian dengan desain
kohort yang bertujuan untuk mengetahui faktor-faktor yang

berhubungan dengan suatu kejadian (euent). Misalnya,
penelitian faktor-faktor prognostik yang berkaitan
dengan renjatan pada pasien demam berdarah. Formulasi
pertanyaan penelitiannya adalah: "Faktor-faktor apakah

yang menjadi faktor prognostik renjatan pada pasien

demam berdarah?"

Bagaimana penentuan besar sampel untuk penetitian prognostik?

Besar sampel untuk penelitian dihitung dengan konsensus (rule of thumb):

Il :10 x VB/l Persamaan 5.3

n = besar sampel

VB = jumlah variabel bebas

1 = insidens penyakit

Contoh:

P eneliti ingin mengetahui faktor-faktor pro gno stik teri adinya reni atan
pada pasien demam berdarah. Variabel bebas yang diteliti ada 10

uariabel. Diketahui bahwa insiden ren'iatan demam berdarah adalah

20o/r. Berapa besar sampel yang diperlukan peneliti tersebut?

Penentuan rumus besar sampet

Berdasarkan pertanyaan penelitian, penelitian di atas termasuk pada

penelitian prognostik. Dengan demikian, rumus besar sampel yang

digunakan adalah:

n=10xVB/l
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Penghitungan besar sampel

VB = jumlah variabel bebas yang diteliti = 10
I = insidens penyakit = 0,2 (kepustakaan)
n =10xVB/I

=10x10 10,2=500

Dengan demikian, besar sampel untuk penelitian ini adalah 500
subjek.

4. Penelitian kesintasan (survivat anatysis)

Apa yang dimaksud dengan penetitian kesintasan?

Penelitian kesintasan adalah penelitian yang mencari insidens
serta kapan insiden terjadi. ladi, pada penelitian kesintasan,
bukan hanya meneliti apakah terjadi insiden arau ridak akan
tetapi juga meneliti kapan terjadinya insiden.

Faktor apa yang memengaruhi besar sampel dalam penelitian
kesintasan?

Untuk mengetahui faktor-faktor apa yang menentukan besar sampel
dalam penelitian kesintasan, perhatikanlah Tabel 6.3.

Tabel 6.3. Rumus besar sampel untuk penelitian kesintasan

Ho. Fofloflo* Ul fie*r*tmen $ull*lr Bumus {l{)
I Setiap subjek diikuti

sampai terjadinya "event"
Kapan saja selama
penelitian 2(Zr"+ZQ)z

lto;^f
2 Setiap subjek diikuti

selama waktu tertentu
Kapan saja selama
penelitian

3 Penelitian dihentikan pada

waKu tertentu
Kapan saja selama
penelitian (Zo + ZO)2 [o(\2)+ o(\1)]

4 Penelitian dihentkan pada

waKu tertentu
Kapan saja, rekrutmen
dihentikan pada waKu
tertentu sebelum penelitian

berakhir

(Zo + Z0)2lo(\2)+ o(\r)l
(\z \r)2
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Catatan:

Rumus 2,3, dan 4 juga dibedakan berdasarkan cara memperoleh nilai
o(1.).

Rumus 2 :@(),) = \zl (l-s'):)
Rumus 3 : o(l) = I'zTl (IT -1+e"t)
Rumus 4 : o(),) = r'z Persamaan 6.4

1 _(e.r(r_To) _ ei)/ l"To

Zo = deviat baku alfa

ZB = deviat baku beta

)"2 = Hazard kelompok yang sudah diketahui
1.1 =Hazard kelompok yang akan diuji
T = lama follow up

To = lama rekrutmen

Apa yang menentukan pemilihan rumus besar sampel penelitian
kesintasan?

Dengan melihat Tabel 6.3, dapat disimpulkan bahwa pemilihan rumus
besar sampel bergantung pada follow up dan rekrutmen subjeknya.

Berdasarkan kedua faktor tersebut, terdapat empat rumus besar sampel

yang dapat diperoleh. Dari empat jenis penelitian kesintasan di atas,
jenis 1 jarang digunakan.

Mengapa jenis 1 jarang digunakan?

Dari empat variasi tersebut, jenis pertama jarang digunakan karena

semua subjek diikuti sampai terjadinya euent. Hal ini tentu saja

menyulitkan peneliti bila euent bisa terjadi "lama" setelah rekrutmen.
rilTaktu penelitian tidak bisa diprediksikan.

Apa perbedaan penetitian jenis 7,2,3, dan 4?

Untuk memudahkan perbedaan jenis 1.,2,3, dan 4, perhatikan contoh
berikut.
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Seorang peneliti ingin mengetahui kesintasan pasien kanker
paytdara. Euent yang dilihat adalah meninggal dunia.

1,. Pada jenis pertama, subjek diikuti sampai semua subjek
meninggal dunia.

2. Pada jenis ke-2, subjek diikuti selama waktu tertentu, tidak
perlu menunggu sampai meninggal. Misalnya subjek diikuti
selama 2 tahrn sejak didiagnosis kanker payudara. Dibanding
penelitian pertama, penelitian kedua membutuhkan waktu lebih
sedikit akan tetapi besar sampel lebih banyak.

3. Pada jenis ke-3, follow up dihentlkan pada waktu tertenru.
Penelitian jenis 3 ini adalah modifikasi dari jenis ke-2. Kalau
pada pada penelitian ke-2 setiap subjek diikuti selama 2
tahun, pada penelitian ke-3 ini subjek diikuti sampai waktu
penelitian selesai. Dibanding penelitian ke-2, penelitian ke-3
membutuhkan waktu relatif lebih sedikit akan tetapi besar
sampel lebih banyak.

4. Perbedaan jenis 3 dan 4 adalah pada cara rekrutmen. Pada
jenis 3, rekrutmen dilakukan kapan saja selama penelitian
berlangsung. Pada jenis 4, rekrurmen harus sudah selesai
selama periode waktu tertentu selama penelitian. Misalnya,
penelitian akan dilakukan selama 24 bulan, dari Januari 2005
sampai Desember 2007. Bila rekrutmen dilakukan dari Januari
2OO5-Desember 2007, maka penelitian termasuk pada jenis

3. Akan tetapi, bila rekrutmen harus selesai pada satu tahun
pertama (Januari 2005-Desember 2007), maka penelitian
termasuk pada jenis ke-4. Keuntungan dari jenis 4 ini adalah
besar sampelnya lebih sedikit daripadajenis 3.

Faktor-faktor apa yang menentukan besar sampet?

Berdasarkan Tabel 6.3, Anda dapat mengidentifikasi beberapa faktor
yang menentukan besarnya sampel, yaitu:

1,. hazardpada kelompok yang sudah diketahui, umumnya adalah
kelompok kontrol;

2. kesalahan tipe I;
3. kesalahan tipe II;
4. efek size;

5. lama penelitian; dan
6. lama rekrutmen.
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Semua faktor tersebut besarnya ditetapkan oleh peneliti, kecuali hazard
pada kelompok kontrol. Parameter hazard adalah yang parameter yang khas

diperoleh pada penelitian kesintasan.

Hazard (),)

Hazard adalah kecepatan terjadinya eyent. Konsep kecepatan merupakan
konsep rate, artinya tergantung dari event dan waktu. Hal ini berbeda dengan

insidens yang merupakan konsep proporsi (tidak memperhitungkan waktu
"kapan terjadinya event"). Nilai hazard bergantung pada median survival.

hazard: - ln (0,5)/I Persamaan 6.5

T adalah median atau rerata waktu kesintasan. Median survival
adalah waktu di mana 50% subjek mengalami euent. Misalnya, Pada

penelitian kesintasan kanker payudara, blla 50% subjek meninggal
setelah 3 tahun didiagnosis kanker paytdara,maka median survivalnya
(T) adalah 3 tahun.

Contoh kosus:

G Seorang peneliti ingin mengetahui perbandingan kesintasan

{'-ff dntdra pasien kanker paywdara stadium laniwt yang diobati
\d 

-.- 
dengan obat standar dibandingkan dengan pasien yang" 
mendapdt terapi obat baru. Diketahui bahwa median suruiual
obat standar adalab 18 bulan. Bila kesalahan tipe I sebesar

5"/o, kesalaban tipe ll sebesar 10o/", dan perbedaan median swruiual
minimal yang dianggap bermakna adalah 5 bulan, berapa besar sampel
yang diperlwkan jika:

1. peneliti memakai desain kesintasan jenis 1;

2. peneliti memakai desain kesintasan ienis 2, dengan lama
pengamdtan setiap swbjek maksimal selama 36 bulan;

i. peneliti memakai desain kesintasan ienis 3, dengan lama
penelitian 35 bulan; dan

4. peneliti memakai desain kesintasan ienis 4, dengan lama
penelitian 35 bwlan, rekrutmen dilakukan pada tahwn
pertdmd.
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Jawab:

Diketahui dari kasus di atas:

Median survival kelompok obat standar adalah 18 bulan.

Lz = hazard kelompok obat standar = - ln (0,5)/TM = - ln
(0,5)/18 = 0,039 dari soal diketahui bahwa selisih median

survival minimal yang dianggap bermakna adalah 6 bulan.

Jadi, median survival kelompok obat baru adalah median survival
kelompok obat standar + selisih minimal yang dianggap bermakna =
18+6=24bulan.

Lr = hazard kelompok obat baru = - ln (0,5)/TM - - ln (0,5)124 =

0,029.

Lr- L, = selisih hazard antara kelompok yang dianggap bermakna =

0,039-0,029=0,01.

Kesalahan tipe I = 5Y",2,= 1,96.

Kesalahan tipe II - 1.0Y",2s= I,28.

1. Peneliti memakai desain kesintasan jenis 1.

Rumus yang digunakan:

z(z^ +z)2n: \ "
[tn1x, x,;]'

_ 2(1,96+1,2S)2

Irn 10, osslo, ozs;]2

: 253,68 (dibulatkan menladi 254)

Jadi, besar sampel untuk tiap kelompok adalah 254.

2. Penelici memakai desain kesintasan jenis 2 dengan lamafollow up

36 bulan.
Rumus yang digunakan:
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Kita harus menghitung nilai O(1,) untuk kelompok obat standar
dan kelompok obat baru terlebih dahulu dengan rumus:

O(1,) = X2l (l-eL')
O()")2 = 0,03921 (1

O(),)1 = 0,02921 (1

Dengan demikian,

(2. + zu)2 1o1x2) + o(x,)l

(x, -x,)'
(1,96 + 1,2S2)2 [0,002 + 0,001]

(0,039 - 0,029)2

:371,73 (dibulatkan menjadi 372)

Jadi, besar sampel untuk tiap kelompok adalah 372.

3. Peneliti memakai desain kesintasan jenis 3 dengan lama follow
up 36 bulan.
Rumus yang digunakan:

^ (2" + zu)2 [o1xr 1 + o(\1)j
tll:112:.**

Kita harus menghitung nilai O(),) untuk kelompok obat standar
dan kelompok obat baru terlebih dahulu dengan rumus:

O(1.) = XzTl ().T -1+e r')

o(7')2 = 0,0392"361 (0,039o36 -1 + 2,7'o'ote-36) = 0,0003
o(l')1 = 0,0292o361 (0,029"36 -L + 2,7-o'oze.36) - 0,0002

Dengan demikian,

12" + 2u,12 1o1x2 ) + o(x, 1]il1_il2_(x,->.,f

_ (1,e6 + 1,2S2)2 [0,003 + o,oo2]

(0,03s-0,029r
: 612,7 I (dibulatkan menjadi 61 3)

Jadi, besar sampel untuk tiap kelompok adalah 513.

- 2,7'o'ott"ts) = 0,002

- 2r7-o.zz'.te) = 01001

Ill : tl2 :
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4. Peneliti memakai desain kesintasan jenis 3 dengan lama follow
up 36 bulan, dan masa rekrutmen L2 bulan.
Rumus yang digunakan:

(2. + zu)2 1o1x2) + o(x1)lflt:llZ-f

Kita harus menghitung nilai @()") untuk kelompok obat standar

dan kelompok obat baru terlebih dahulu dengan rumus:

@(L) = )e- 
1-1e-io-tot - e{)/ },T0

@()")2=1ffi= 0'0022

.h/1 \ - 0,029'z - 0.0015v\/rli - 1_(2,7+.ozsrls_ra _r,7.o.ozs,sa)l 0,029 X 12

Dengan demikian,

1z^ * zr12 1o1x2 ) + o(\1 )]
----------' 3

(\z - \r)'

_ (1,96 + 1,282)2 [o,oo22 + o,oo1 5]

(0,039 - o,o2e)2

: 409,80 (dibulatkan menladi 410)

Jadi, besar sampel untuk tiap kelompok adalah 410.

Perbandingan besar sampel penelitian kesintasan jenis L, 2,3, dan

4 disajikan pada Tabel 6.4.

Tabel 6.4. Perbandingan besar sampel pada 4 jenis penelitian kesintasan

:;]rflry*,;:
lff*ifi;*lHtii :

1 Rekrutmen: kapan saja

Followed up = sampai letjadi event.

Lamanva tidak daoat diprediksikan

n= 254

2 Rekrutmen: kapan saja

Followed up setiap subiek: 36 bulan

Penelitian berakhir maksimal 36 bulan seiak subiek terakhir direkrut

n=372
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']T.iFq :lii ,t ffiI::l:
:,Ili*ou h*&*

3 Rekrutmen: Kapan saja selama 5 tahun

Followed up'.36 bulan

Penelitian dilakukan selama 36 bulan

n=613

4 Rekrutmen: 12 bulan pertama

Followed up:36 bulan

Penelitian dilakukan selama 36 bulan

n=410

Penelitian kesintasan jenis pertama memberikan besar sampel
paling sedikit, akan tetapi lama penelitian tidak dapat diprediksikan.
Pembatasan waktu follow up untrk setiap subjek akan membuat besar

sampel semakin bertambah (pada jenis 2). Pembatasan waktu penelitian
semakin menambah besar sampel (pada jenis 3). Perhatikan perubahan
besar sampel jenis 1.,2, dan 3 dari 254,372lalu 613. Sebagai langkah
keluar, peneliti dapat mengusahakan agar proses rekrutmen bisa
diselesaikan secepat mungkin sehingga besar sampel dapat diperkecil
(pada jenis 4, n= 410).

Bagaimana menghitung besar sampel bila median survival tidak ada?

Pada suatu kurva survival, median survival bisa tidak didapatkan bila
jumlah subjek yang mengalami event tidak mencapai 50Y" dari jumlah
subjek. Pada kondisi seperti ini, kita bisa menggantikan median survival
dengan nilai lainnyayangtersedia, misalnya quartile 1 survival. Quartile
1 survival artinya waktu di mana 25"/. subjek mengalami euent.

5. Besar sampel untuk analisis multivariat regresi linier

ll| Terdapat beberapa pendapat mengenai cara menghitung besar

kR sampel untuk analisis regresi linier. Pendapat tersebut adalah

I 5 sebagai berikut.
I r (\\\\

fu# 1. Menghitung besar sampel untuk tiap variabel bebas yang
p-*-dK ortelltr.

ry Bila pada penelitian terdapat tiga variabel bebas, maka
besar sampel dihitung untuk setiap variabel bebas. Dengan
demikian, terdapat tiga kali perhitungan besar sampel.
Besar sampel yang diambil adalahbesar sampel yang paling
besar.
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Rule of thwmb.
Besar sampel adalah 5-10 kali jumlah variabel bebas yang
diteliti. Bila pada penelitian terdapat tiga variabel bebas, maka
besar sampel adalah 15 sampai dengan 30 subjek.
Menggunakan rumus.
Besar sampel untuk regresi linier ditentukan oleh besarnya
kesalahan tipe I, kesalahan tipe II, jumlah variabel bebas yang
diteliti, dan koefisien determinasi. Secara sederhana, rumus
besar sampel untuk regresi linier dinyatakan dengan persamaan
sebagai berikut.

N=f(o,B, VB, R2) Persamaan 6.6

VB = jumlah variabel bebas yang diteliti
R2 = koefisien determinasi adalah iudgement peneliti tenrang

seberapa besar kekuatan persamaan regresi linier dapat
menjelaskan variabel terikat. Koefisien determinasi
dinyatakan dalam persentase

Perhitungan besar sampel untuk analisis regresi linier adalah
suatu perhitungan yang rumit sehingga tidak praktis jika dibahas
perhitungannya dalam buku ini. Pada buku ini, cukup dijelaskan hal-hal
apa yang perlu dilakukan untuk bisa menghitung besar sampel. Besar
sampelnya sendiri akan disajikan dalam bentuk tabel. Berikut ini adalah
besar sampel untuk analisis multivariat regresi linier berdasarkan jumlah
variabel bebas serta efek size yang diharapkan.

Tabel 6.5. Besar sampel untuk analisis regresi linierdengan cr = Syo, g : 20o/o

:iyrri{bsl,;lichs Bt r='O;I ,.S,*r[;*5 ,ff,;sI0 R!,*6;25
1 variabel 72 45 33 26
2 variabel 90 56 42 33

3 variabel 103 65 48 ,3t

4 variabel 113 71 53 41

5 variabel 122 77 57 45

6 variabel 130 82 61 48

7 variabel 137 87 65 51

I variabel 144 92 69 54

9 variabel 151 96 72 57

2.

3.
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\hrlabeliehas ffz = 0.1 P =,$J5 ' ftri x.t:l[',:',' ,F,lt:S're
1 0 variabel 57 100 75 59

1 1 variabel 63 104 78 62

12 variabel 68 107 81 64

1 3 variabel 74 111 84 66

1 4 variabel 79 114 86 69

1 5 variabel 84 118 89 71

Contoh kasus 1:

fA Seorang peneliti ingin mengetahui hubungan antara

l:';ff endometrioisis, usid, dan paritas dengan kadar anti-mullerian

&d *.* hormon (AMH). Rumus besar sampel apa yang digunakan- untwk mengbitung besar sampel? Berapa besar sampel yang
dip er lukan untuk p enelitian t er s e but ?

Jawab:

Rumus besar sampel dan besar sampel untuk penelitian
tersebut adalah sebagai berikut.

1) Menghitung besar sampel untuk tiap variabel bebas yang
diteliti.
Rumus besar sampel dan besar sampel untuk masing-
masing variabel bebas adalah sebagai berikut.

Tabel 6.6. Kesimpulan besar sampel untuk penelitian

H$qilgan Jcnis
sortafivrrI Humwl*arranp0! Ec$ar Ngmpsl

Endometriosis

dengan kadar

AMH

Komparatif
numerik ^[(Zrr 

+ 21])S 
l'z

Ll-lI x,-x, I

Kesalahantipel=5%
Kesalahan tipe ll:20%
S=4
X, - Xr=3
n.=n"=28

Usia dengan

kadar AMH

Korelatif
Zo +ZB )'

I

0,5 rn((1+r)/(1 r))J
+3

Kesalahantipel=5%
Kesalahan tipe ll:20%
r=0,4
n:47

Paritas dengan

kadar AMH

Korelatil [ ^ -ri ]'-,
l0,5ln((1+r)/(1-r))J

Kesalahantipel=5%
Kesalahan tipe ll=20%
r=0,4
n=47
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2) Rule of thumb
Besar sampel adalah 5-10 kali jumlah variabel bebas yang diteliti.
Oleh karena pada penelitian terdapat tiga variabel bebas, maka

besar sampel adalah 15 sampai dengan 30 subjek.

3) Menggunakan rumus
Besar sampel untuk regresi linier ditentukan oleh besarnya

kesalahan tipe I, kesalahan tipe II, jumlah variabel bebas yang

diteliti, dan koefisien determinasi.

n : f(cr,B, VB, R2)

Kesalahan tipe I ditetapkan 5%
Kesalahan tipe II sebesar 207"
VB = jumlah variabel bebas yang diteliti sebanyak tiga

variabel
R2 = koefisien determinasi minimal ditetapkan sebesar 0,25

Dengan melihat pada Tabel 6.5, besar sampel yang diperlukan
adalah sebesar 37 subjek.

Kesimpulan

Perhitungan besar sampel yang memberikan jumlah terbanyak adalah

sebanyak 56. Dengan demikian, besar sampel untuk penelitian ini
adalah 56 subjek.

Tabel 6.7. Kesimpulan besar sampel untuk penelitian

tii.lil!ffi u$,:i:iil,i::.:l: ;ljr:!;rB*blt*rliffi ffi i:r1:r:iii|:iF:tliiffi #Iffi *::iii:;i
Menghitung besar

sampel untuk setiap

variabel bebas

Endometriosis
denoan kadar AMH

flr = [z:28
(total 56)

Perhitungan besar

sampel yang

memberikan jumlah

terbanyak adalah

sebanyak 56.

Dengan demikian,
besar sampel untuk
penelitian ini adalah

56 subjek.

Usia dengan kadar

AMH

n=47

Paritas dengan kadar

AMH

n:47

Rule of thumb 30

Rumus regresi linier 37
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6. Besar sampel untuk anatisis regresi logistik
Terdapat beberapa pendapat mengenai cara menghitung besar
sampel untuk analisis regresi logistik. Pendapat tersebut adalah
sebagai berikut.

1) Menghitung besar sampel untuk tiap variabel bebas yang
diteliti.
Bila pada penelitian terdapat tiga variabel bebas, maka
besar sampel dihitung untuk setiap variabel bebas. Dengan
demikian, terdapat tiga kali perhitungan besar sampel.
Besar sampel yang diambil adalah besar sampel yang paling
besar.

2) Rule of tbumb.
Besar sampel adalah 10 kali jumlah variabel bebas yang diteliti.
Bila pada penelitian terdapat tiga variabel bebas, maka besar
sampel adalah 30 subjek.

3) Rule of thumb dengan koreksi.
Besar sampel adalah 10 kali jumlah variabel bebas yang diteliti
dibagi dengan insidens atau prevalens. Bila pada penelitian
terdapat tiga variabel bebas dan prevalens diketahui sebesar
30oh maka besar sampel adalah 30 I 0,3 =100 subjek.

4) Menggunakan rumus.
Rumus perhitungan besar sampel untuk regresi logistik adalah
sebagai berikut.

n_[Zo+Zgl'?,.
I lnOR .l k(1- Px)Py(1 - Py) Persamaan 6.7

n = besar sampel
Zo = deviat baku dari kesalahan tipe I
Zs = deviat baku dari kesalahan tipe II
OR = odds rasio minimalyang dianggap bermakna
Px - proporsi pajanan atau proporsi faktor risiko
Py - proporsi efek atau proporsi variabel terikat
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Apabila kesalahan tipe I=5"/o, kesalahan tipe II=20"h, Px=507o dan

Py=50"/o, maka rumus di atas dapat disederhanakan menjadi:

Contoh kasus:

G Seorang peneliti ingin mengetahwi hubungan dntara

f# endometrioisis, klasifikasi usia, dan klasifikasi paritas

@ _ - 
dengan kadar anti-mullerian hormon (AMH). Kadar AMH' 
dikalsifikasikan meniadi normal dan tidak normal. Rumus

besar sampel apa yang digunakan untuk menghitung besar

sampel? Berapa besar sampel yang diperlukan untuk penelitian
tersebut?

Jawab:

Rumus besar sampel dan besar sampel untuk penelitian

tersebut adalah sebagai berikut.

1) Menghitung besar sampel untuk tiap variabel bebas yang

diteliti.
Rumus besar sampel dan besar sampel untuk masing-

masing variabel bebas adalah sebagai berikut.

(Zo +Zd\zn:l I x
I ln0R ] Px(l Px)Py(1 Py)

11,96 ,0,84 t' 1

I ln0R i 0,5(0.5)0,5(0,5)

125: 
rnoR

Persamaan 6.8

Tabel 6.8. Besar sampel untuk analisis bivariat

Endometriosis

dengan

klasi{ikasi AMH

Komparatif
kategorik Iz",.DPo +zoJep-e,q 

1'z

t P,-P, 
]

Kesalahantipel:5%
Kesalahan tipe ll:20%
Pr:40%
P ,- P r=l$o/o
nr=nz-97



Hubungan
Jenis

rcrlafiyaar Rsmus besar eanp*l Besar *ampcl

Klasif ikasi

usia dengan

klasifikasi AMH

Komparatif
kategorik [2,'J2Po + zrfole,o. 

1'

tPJ, l

Kesalahantipel=5%
Kesalahan tipe ll=20%
Pr=40%
P,- P r=29Y"
n,:nr=$f

Klasif ikasi
paritas dengan

klasifikasi AMH

Komparatif

kategorik i z,,..EPo - zr,Eo-oP, 
1'

lPr, l

Kesalahantipel=5%
Kesalahan tipe ll=20%
Pr=40%
P,-Pr=2gYo
Il, = flr= $/
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2) Rule of thumb.
Besar sampel adalah 10 kali jumlah variabel bebas yang diteliti.
Karena pada penelitian terdapat tiga variabel bebas, maka besar

sampel adalah 15 sampai dengan 30 subjek.

3) Rule of thumb dengan koreksi.
Besar sampel adalah 10 kali jumlah variabel bebas yang diteliti
dibagi dengan prevalensi. Oleh karenapada penelitian terdapat
tiga variabel bebas dan prevalensi AMH tidak normal adalah

50oh,maka besar sampel adalah (3 x 10) I 0,5=60.
4) Menggunakan rumus.

Rumus perhitungan besar sampel untuk regresi logistik adalah

sebagai berikut.

r7o -ZBt' 1
n l_l 

-

I ln0R J Px(1 - Px)Py(1 Py)

n = besar sampel
Zo. = deviat baku dari kesalahan tipe I
Ze = deviat baku dari kesalahan tipe II
OR = odds rasio minimal yang dianggap bermakna
Px - proporsi pajanan atau proporsi faktor risiko
Py - proporsi efek atau proporsi variabel terikat

Apabila kesalahan tipe I = 57o, kesalahan tipe II = 20"h, Px=JQlo 6rn
Py = 50"/", dan OR yang dianggap bermakna adalah sebesar 2,25,maka
besar sampel adalah sebagai berikut.
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(Za r Z3t' 1n t....... ..... ..........._t ,_

I lnOR J Px(1 - Px)Py(1-Py)

I1,96 + 0,84 t'? 1

I 1n2.25 I 0,5(0,5)0,5(0,5)

: 190

Kesimpulan

Perhitungan besar sampel yang memberikan jumlah terbanyak adalah
sebanyak 194. dengan demikian, besar sampel untuk penelitian ini
adalah 194 subjek.

Tabel 6.9. Kesimpulan besar sampel untuk penelitian

,llub{num'i ',,,Srtai:gafio$l ;ll,rf,B* ft6..::r,

Menghitung

besar sampel
untuk setiap

variabel bebas

Endometriosis
dengan klasifikasi
AMH

fl,=fl,=$/ (total194) Perhitungan besar

sampel yang

memberikan jumlah

terbanyak adalah

sebanyak 194. dengan

demikian, besar sampel
untuk penelitian ini

adalah 194 subjek

Usia dengan

klasifikasi AMH

l'1,=fl,=$/ (total194)

Paritas dengan

klasifikasi AMH

n,=nr=$/ (total194)

Rule of thumb 30

Rule of thunb
denoan koreksi

60

Rumus regresi

looistik
190 (total)

7. Besar sampel untuk uji kesesuaian

Uii kesesuaian adalah penelitian yang bertujuan untuk
mengetahui tingkat kesesuaian hasil pengukuran yang
dilakukan oleh pengukur atau metode yang berbeda. Uli

kesesuaian berbeda dengan uji diagnostik karena pengukur
atau metode pengukuran pada uji kesesuaian mempunyai
level yang setara. Pada uji diagnostik, salah satu alat ukur
adalah baku emas atau standar rujukan.

Sebagai contoh, kita ingin mengetahui tingkat kesesuaian antara
Dokter A dengan Dokter B dalam menilai ada tidaknya penyakit
tuberkulosis berdasarkan foto rontgen dada. Foto rontgen setiap pasien
dinilai oleh masing-masing dokter. Ada empat kemungkinan hasil
penilaian, yaitu Dokter A dan Dokter B menyatakan"ya" ,Dokter A dan
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Dokter B menyatakan "tidak", Dokter A menyatakan"ya", sedangkan

Dokter B "tidak", dan Dokter A menyatakan "tidak", sedangkan Dokter

B "ya". Dua hasil pertama dinamakan konkordan (sesuai) sementara

dua hasil berikutnya dinamakkan diskordan (tidak sesuai).

Tabel 6.10. Penilaian kesesuaian antara Dokter A dan DoKer B dalam mendiagnosis penyakit

tuberkuloisis menurut pemeriksaan foto rontgen dada

[dfrsr,8
.,Iolal:,.,1h

'Tidak

Dokter A Ya a b a+b
Tidak b d c+d
Total a+c b+d N

Penilaian keesesuaian dihitung dengan menggunakan rumus Kappa

Cohen sehingga nilai kesesuaian sering kali dinamakan nilai Kappa.

Nilai Kappa berkisar altara 0-1. Semakin mendekati angka satu,

semakin besar tingkat kesesuaiannya. Nilai Kappa dihitung dengan

rumus sebagai berikut.

. 0-E
KaPPa:.,-O Persamaan 6.9

= proporsi kesesuaian yang diobservasi = (a + d)A{

= proporsi kesesuaian karena chance = Expected sel a + expected

sel b

(a+b)(a+c) (c+d)(b+d) (a+b)(a+c)+(c+dXb+d):N-N-

Besar sampel untuk analisis kesesuaian disesuaikan dengan

analisisnya, yaitu analisis Kappa. Besar sampel untuk uii kesesuaian

dengan menggunakan uji Kappa Cohen adalah sebagai berikut.

besar sampel

nilai kappa minimal yang dianggap memadai, ditentukan oleh

peneliti

n = prediksi hasil pemeriksaan positif yang sesungguhnya,

ditentukan oleh peneliti

o
E

n:za2(,-.n)[rt -k)(1 -zt t+ l(?,-k),1 p.rrr*ran 6.10
d' \ / 2n(1-n)J

n=
K=
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d - presisi nilai kappa, ditentukan oleh peneliti
cr = kesalahan yang masih dapat diterima, ditentukan oleh

peneliti
Z,= deviat baku alpha, ditentukan oleh peneliti

Contoh kasus 1:

tA Kita ingin mengetahwi tingkat kesesuaian dntard Dokter
( fl A dengan Dokter B dalam menilai ada tidaknya penyakit

kd *-_ tuberkulosis berdasarkan foto rontgen dada. Foto rontgen' setidp pasien dinilai oleh masing-masing dokter. Kita
mengharapkan nilai Kappa sebesar 0,8 dengan presisi nilai

Kdppd sebesar 0,1. Nilai positif ydng sesungguhnya diperkirakan
sebesar 50%. Apa rumus besar sampel dan berapa banyak subiek yang
diperlukan?

Jawab:

a. Menentukan rumus besar sampel.
Penelitian ini termasuk ke dalam penelitian yang
bertujuan untuk mengetahui kesesuaian yang akan
diuji dengan Kappa Cohen. Rumus besar sampelnya
adalah:

n=
K-

d=
Ct=

Z_0

n _z.2(1 .k)[,t k)(1_2k), k(2-k)l
d'(' ' 2n(1-n)

besar sampel
nilai kappa minimal yang dianggap memadai, ditentukan
oleh peneliti
prediksi hasil pemeriksaan positif yang sesungguhnya,
ditentukan oleh peneliti
presisi nilai kappa, ditentukan oleh peneliti
kesalahan yang masih dapat diterima, ditentukan oleh
peneliti
deviat baku alpha, ditentukan oleh peneliti
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b. Menghitung besar sampel.

K-

fr-

nilai kappa minimal yang dianggap memadai, ditetapkan

sebesar 0,8.
prediksi hasil pemeriksaan positif yang sesungguhnya,
diperkirakan sebesar 0,5.
presisi nilai kappa, ditetapkan sebesar 0,1.

kesalahan yang masih dapat diterima, ditetapkan sebesar

57o, sehinggaZo =1,96.

d=
cx, =

Kita masukkan angka-angka tersebut ke dalam rumus.

n: Zo.2(1-.k)[rt-ttrt zr,r* ,k(?,-k) I
d2 [\ ' 

I\/r I '"' ' 2n11 
^),J

n 1,e62(1 , 9;B)[rr-0,8)(1 2x0,8)- oM, o:ul,l 
=,oo

0,1, t, _.._._,,2x0,S(1_0,5).l

Dengan demikian, besar sampel adalah 1.44.

Contoh kasus 2:

tA Kita ingin mengetahui tingkat keseswaian dntdrd Dokter

{ f/ A dengan Dokter B dalam menilai ada tidaknya penydkit

k6 *.- tuberkwlosis berdasarkan foto rontgen dada. Foto rontgen' setiap pasien dinilai oleh masing-masing dokter. Kita
mengbarapkan nilai Kappa sebesar 0,8 dengan presisi nilai

Kappa sebesar 0,2. Nilai positif ydng sesungguhnya diperkirakan
sebesar 50%. Apa rumus besar sampel dan berapa banyak subiek yang

diperlukan?

Jawab:

a. Menentukan rumus besar sampel.

Penelitian ini termasuk ke dalam penelitian yang

bertujuan untuk mengetahui kesesuaian yang akan

diuji dengan Kappa Cohen. Rumus besar sampelnya

adalah:
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n : zct2(1-.k) lrt - k)(1 - 2k) + k(2-k) 
ld' t' t\ t 2tr(1-x))

n =besar sampel
K =nilai kappa minimal yang dianggap memadai, ditentukan oleh

peneliti
it =prediksi hasil pemeriksaan positif yang sesungguhnya,

ditentukan oleh peneliti
d =presisi nilai kappa, ditentukan oleh peneliti
cr =kesalahan yang masih dapat diterima, ditentukan oleh

peneliti
Za =deviat baku alpha, ditentukan oleh peneliti

b. Menghitung besar sampel.

K = nilai kappa minimal yang dianggap memadai, ditetapkan
sebesar 0,8.

II = prediksi hasil pemeriksaan positif yang sesungguhnya,
diperkirakan sebesar 0,5.

d - presisi nilai kappa, ditetapkan sebesar 0,2.

cr = kesalahan yang masih dapat diterima, ditetapkan sebesar 57o,
sehingga Za=1,96.

Kita masukkan angka-angka tersebut ke dalam rumus.

n : z.,ff 
[r, 

_ nl (1 _ 2k) + tr*]
n : 1, e62 tP [,, 

- o, 8) (1 - 2xo, Bl * *Sffi ] 
: ru

Dengan demikian, besar sampel adalah 36.

Tabel 5.10 menggambarkan besar sampel untuk beberapa nilai
Kappa bila presisi yang diharapkan adalah 0,1 dan 0,2 (d) dengan nilai
cr sebesar 5%o, dan nilai positif sebenarnya diperkiraka n 50"h . Tampak



Bab Vl . Besar Sampel untuk Desain Khusus 11'l

bahwa semakin besar nilai Kappa minimal yang dianggap memadai,

semakin kecil besar sampelnya. semakin besar nilai d (presisi) semakin

kecil sampel besar sampelnya.

Tabel 6.11. Besar sampel untuk beberapa nilai Kappa

8. Besar sampel untuk uji vatiditas

GhIJffi li,i:':;1,*1ffi H1l,n:i:;:'x'ffJt::il'ff i'T'Tl
T+ t isi, validitas muka, dan validitas konstruk. Uii validitas yang

I ".N dimaksud pada buku ini adalah uji validitas konstruk. Uji

k# validitas konstruk dapat dilakukan secara interna dan eksterna.

#-S, Validitas konstruk interna bertuiuan untuk mengetahui

\J apakah suatu item (pernyataan) adalah pernyataan yang

valid untuk mewakili suatu parameter. Validitas didasarkan

pada nilai koefisien korelasi antara suatu pernyataan dengan nilai

total tanpa mengikutsertakan pernyataan tersebut. Nilai korelasi ini

dikenal sebagai nilai korelasi yang dikoreksi \corrected item-total item

correlation). Validitas konstruk eksterna bertuiuan untuk mengetahui

validitas suatu alat ukur dibandingkan dengan alat ukur lainnya yang

telah ada. Validitas didasarkan pada nilai korelasi attara alat ukur yang

sedang diteliti validitasnya dengan alat ukur yang telah ada.

Nitai koretasi berapa yang dianggap valid?

Penelitilah yang harus menetapkan berapa korelasi minimal yang

dianggap valid. Oleh karena koefisien korelasi merupakan ketetapan

l(aoua

r; i,r rffir".'..r

Bila d=0;1

.t:iii::r,t:'., ffrt'::ii 
r, :r r'

r,(,s$;l

0,9 76 19

0,8 144 36

0,7 204 51

0,6 256 64

0,5 300 75

0,4 336 84

0,3 364 91

0,2 384 96

0,1 396 99
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peneliti, nilai koefisien korelasi minimal yang dianggap valid rentunya
akan berbeda-beda bergantung pada keputusan peneliti. rx/alaupun

demikian, terdapat nilai korelasi yang cukup populer digunakan yaitu
sebesar 0,3.

Apa rumus besar sampel untuk uji vatiditas?

Rumus besar sampel harus disesuaikan dengan analisis yang akan
dilakukan. oleh karena pada uji validitas analisis yang dilakukan adalah
korelasi, rumus besar sampel untuk uji validitas adalah rumus besar
sampel untuk penelitian korelatif.

,:{ (Zo + zP)
+3 Persamaan 6.11

0,5tnl(1+r)/(1 r)l

n = besar sampel untuk uji validitas
cx, = kesalahan tipe I
p = kesalahan tipe II
r = koefisien korelasi minimal yang dianggap valid

Contoh kasus 1:

Seorang peneliti sedang mengembangkan kuesioner untuk

fA mengukur tingkat kecemasan pada anak sekolah dasar.

tY Peneliti telah membuat 30 pernydtadn. peneliti ingin

W *._ mengetahui pernyataan-pernyatdan manakah yang ualid
dari 30 pernyataan tersebut. [Jntuk mengwkwr ualiditas,
peneliti akan melakwkan analisrs correcred item-total item
correlation. Peneliti memutwskan bahwa sudtu pernydtdan

dikatakan ualid apabila nilai corrected item-total item correlation
minimal sebesar 0,3. Peneliti menetapkan kesalaban tipe I sebesar sro,
hipotesis satu arah, dan kesalahan tipe II sebesar 10%. Apakah rumus
besar sampel yang digunakan dan berapakah banyaknya subjek yang
perlu diteliti?
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Jawab:

a. Menentukan rumus besar samPel.

Penelitian yang akan dilakukan peneliti adalah uji
validitas dengan analisis corrected item-total item

correlation Dengan demikian, rumus besar sampelnya

adalah sebagai berikut.

,:i (zo + ZP)

- 
lo,srnllr+r)/(1-r)]

+3

n = besar sampel untuk uji validitas

cr = kesalahan tipe I

B = kesalahan tipe II
r = koefisien korelasi minimal yang dianggap valid

Menghitung besar sampel.

Kesalahan tipe I ditetapkan sebesar 5%, hipotesis satu arah,

sehingga Za = L,64

Kesalahan tipe II ditetapkan sebesar 107o, sehinggaZp=I,28
Koefisien korelasi minimal yang dianggap valid ditetapkan sebesar

0,3.

,:{ (Zo+ZP) .3:{ (1,64 +1,28)
2

+3:92
0,5tn[(1+r)/(t-r)] o, 5 rn[(1 + 0,3)/(1 - o, 3)]

Dengan demikian, banyaknya subjek adalah 92 otang.

Contoh kasus 2:

G Seorang peneliti sedang mengembangkan kuesioner untuk

Gfl mengwkur tingkat kecemasan pada anak sekolah dasar.

q 
-.- 

Peneliti ingin mengetahui apakah kuesioner yang telah

dibuatnya ualid. untuk mengukur ualiditas, peneliti akan

melakukan analisis ualiditas secdrA ualiditas konstruk

eksternal yaitu membandingkannya dengan alat ukur yang telAh ada.

Peneliti memutuskan bahwa alat ukur dikatakan ualid apabila nilai



11 4 Besar Sampel dan Cara Pengambilan Sampel dalam Penelitian Kedokteran dan Kesehatan Edisi 3

korelasinya minimal sebesdr 0,4. Peneliti menetapkan kesalahan tipe
I sebesar 5"/o, hipotesis satw arah, dan kesalahantipe II sebesar 1.0%o.

Apakah rumus besar sampelyang digwnakan dan berapakah banyaknya
subiek yang perlu diteliti?

Jawab:

a, Menentukan rumus besar sampel.

Penelitian yang akan dilakukan peneliti adalah uji
validitas dengan analisis corrected item-total item
correlation Dengan demikian, rumus besar sampelnya
adalah sebagai berikut.

n

CX,

B

r

[ (Zo + zo) l'n-J '= / t -t2" - 
[o,sln[{r +r), (r_r)]J ' 

v

besar sampel untuk uji validitas
kesalahan tipe I
kesalahan tipe II
koefisien korelasi minimal yang dianggap valid

b. Menghitung besar sampel.

Kesalahan tipe I ditetapkan sebesar 5%, hipotesis satu arah,
sehingga Z.= I,64.

Kesalahan tipe II ditetapkan sebesar 107", sehinggaZ,-1,28.

Koefisien korelasi minimal yang dianggap valid ditetapkan sebesar
0,4'

,:{ (Zo + Z1l) .r:{ (1,64 + 1,2B)
2

+3:50,51 = 51
0, s tn i(t + r)/(t - r)l 0, 5 rn 

f(1 + 0,4) I (- 0, 4)l

Dengan demikian, banyaknya subjek adalah 51 orang.
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Ingin diketahui nilai diagnostik foto rontgen untuk mendiagnosis

sinusitis. Diharapkan, sensitivitas foto rontgen adalah 90%. Prevalensi

sinusitis adalah sebesar 10%. Jika tingkat kepercayaan ditetapkan95o/o

dan presisi 107o, berapa besar sampel yang diperlukan?

Ingin diketahui nilai diagnostik skor modifikasi apache untuk

memprediksi mortalitas pada pasien yang dirawat di unit perawatan

intensif. Skor apache mempunyai nilai AUC sebesar 95o/o dan

diharapkan, nilai AUC dari modifikasi yang masih bisa dianggap

sama dengan skor apache adalah 5%. Dengan kesalahan tipe I sebesar

5o/o dan tipe II sebesar 107o, berapa besar sampel yang diperlukan?

Peneliti ingin mengetahui faktor-faktor prognostik terjadinya

kematian pada pasien yang dirawat di unit intensif suatu rumah sakit.

Variabel bebas yang diteliti ada 10 variabel. Diketahui bahwa insiden

kematian adalah 10%. Berapa besar sampel yang diperlukan peneliti

tersebut berdasarkan perhitungan penelitian prognostik? Berapa

pula besar sampelnya jika dilakukan pendekatan multivariat?

Seorang peneliti ingin mengetahui perbandingan kesintasan antara

pasien kanker ovarium stadium lanjut dengan stadium awal.

Diketahui bahwa median survival stadium awal adalah 5 tahun'

Bila kesalahan tipe I sebesar 5%, kesalahan tipe II sebesar 20o/o, dan

perbedaan median survival minimal yang dianggap bermakna adalah

2 tahun, berapa besar sampel yang diperlukan jika:

a. peneliti memakai desain kesintasan jenis 1.

b. peneliti memakai desain kesintasan jenis 2, dengan lama

penelitian setiap subjek selama 6 tahun.

c. peneliti memakai desain kesintasan jenis 3, dengan lama

penelitian 6 tahun.

d. peneliti memakai desain kesintasan jenis 4, dengan lama

penelitian 6 tahun, rekrutmen dilakukan pada 3 tahun

pertama.

2.

4.

Jawabtah pertanyaan berikut untuk mengecek pemahaman

Anda!



BAB VII

MENGHITUNG
POWER PENELITIAN

Konsep mengenai penghitungan besar sampel telah kita bahas pada

bab-bab sebelurnn,r.r. Pada Bab ini, ak:rn .libahas k.',rtsep pcnghitr,rngan

po\\'t'r"pcrtcliri:n.

Kapan power penetitian dihitung?

Berheda clengan penghiturrgan hesar sampel yang dilakukan

sebelum penelitian. power penelitian dihitung setelah semtra

data terkumpul. .fadi. power penelitian dihitung pada saat

1.

2.

J.

Setelah me mpelajari Bab Vll, pembaca diharapkan rnampu:

Merrraharni ciasar penurunan rumus power penelitian dari rumus
penghitungatt besar sarnPei.

Memaharnr cara penghitungan power penelitian untuk masing-masing

penelitian analitis.

l;iemahami tlaiarn kontJisi apa kiia perlu menghitung power penelitian.

*117-



analisis data. Power penelitian tidak dihitung unruk seriap kondisi,
Keputusan untuk menghitung power penelitian bergantung pada
besar sampel yang diperoleh serta hasil penelitian secara klinis. power
penelitian dihitung apabila besar sampel yang diperoleh belum mencapai
besar sampel minimal akan tetapi secara klinis hasil yang diperoieh
bermakna. Pada kondisi seperti initerjadi fenomena clini'caill, sig:nificant
bwt statistically not significant. Power penelitian tidak perlu dihitung
apabila besar sampel minimal sudah terpenuhi. Power penelitian juga
tidak perlu dihitung pada kondisi besar sampel tidak terpenuhi dan
secara klinis tidak bermakna.

Perhatikan contoh berikut.

Contoh kasus 1:G
( .7 Seorang peneliti melakwkan penelitian wntuk membandingkan

\d *-: perbedaan efek pengobatan obat baru dengan obat standar.
Untuk membuktikan efek size sebesar 20"/o, peneliti
m em er lw kan 1 A0 sub j e kl k e I omp o k. O leh kar ena ket e r b at a s a n

dana, penelitian banya mampu merekrut 75 subjek/kelort'rpok dengan
perbedaan proporsi yang diperoleh sebesar 22"/r, dengan u ji Chi-Square,
diperoleh p = 0,154. Perlukah peneliti menghitung power penelitian?

Jawab:

Pada kasus ini, terjadi fenomena clinical\t significant bat
statistically not significant. Secara klinis, hasil penelitian
signifikan karena perbedaan proporsi yang diperoleh adalah
22o/o,lebih besar dari efek size minimal sebesar 20"h. Akan
tetapi, secara $tatistik, hasil ini tidak significant.Dugaan kuat

mengapa hasil ini tidak significant adalab karena besar sampel masih
belum terpenuhi. Pada kondisi ini, peneliti perlu menghitung power
penelitian untuk menunjukkan bahwa penelitian tidak mempunyai
cukup power (kekuatan) untuk membuktikan perbedaan yang diperoleh
bermaknaseCarastatistikkarenabesarsampelbelunrterpenuhi.
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kasus 2:

Seorang peneliti melakukan p enelitian untuk membandingkan

perbedaan efek pengobatan obat baru dengan obat standar.

Untuk membuktikan efek size sebesar 20"/", peneliti
- memerlukan 100 subiek/kelompok. Oleh karena keterbatasan

dana, peneliti banya mampu merekrut 75 subiek/kelompok

dengan perbedaan proporsi yang diperoleh sebesar 5"/o, dengan uii
Chi-Square, diperoleh p = 0,754. Perlukab peneliti menghitung power

penelitian!

Jawab:

Pada kasus ini, terjadi fenomena clinically not significant and

statistically not significant. Secaru klinis, hasil penelitian tidak

signfficant karena perbedaan proporsi yang diperoleh adalah

S1",jalhlebih kecil dari efek size minimal sebesar 20"/".Secara

statistik, hasil ini trdak significantkarena nilai p > 0,05.

'Walaupun 
besar sampel belum terpenuhi, pada kondisi ini peneliti

tidak perlu menghitung power penelitian karena secara klinis hasil

yang diperoleh tidak bermakna. '$Talaupun penelitian ini dilanjutkan,

sangat tidak mungkin untuk memperoleh perbedaan sebesar 20%".Jadi,

penyebab secara statistik tidak bermakna bukan disebabkan karena

power (kekuatan) penelitian.

ffi Bagaimana rumus menghitung power penetitian?

Ill Rumus penghitungan power penelitian diturunkan dari rumus

/ '$) penghitungan besar sampel. Berikut ini disajikan penurunan

ffi rumus power penelitian dari rumus penghitungan besar sampel.
],if.lim

t:::l.5it\t&i' Y \t-=P
Menghitung power penelitian untuk analitis kategorik tidak

berpasangan

Secara sederhana, rumus power penelitian analitis kategorik diturunkan

dari rumus penghitungan besar sampel analitis kategorik. Penurunan rumus

tersebut adalah sebagai berikut.

Contoh

G
W-

r\\t
,.5

Jrl
?,

\ :
.}

if

I
)

i
i
i

s
I
I
I

I
t

i
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n:

n(Pr Pr)' :
(P1 - Pr)..fi:

74J

(z,,Jz't- z ufl0, . e4r 
12r

(2,.[2Po r z,u@0, +rq)2
2,,,[na r-z,r@@ r e2e

l(P, a).6]-lz,,J2Po]

v/Edr +Eor-

fadi, penghitungan power dihitung dengan rumus tersebut. Rumus tersebut
dapat dipakai jika kondisi ideal tercapai. Kondisi ideal adalah perbandingan n,
dengan n, adalah 1:1. Dalam banyak penelitian, perbandingan 1:1 ini jarang
terjadi disebabkan karena adanya drop out, lost to follow ap, ketersediaan
subjek, dan data tidak lengkap. Oleh karena itu, diperlukan rumus yang
mempertimbangkan perbedaan besar sampel tiap kelompok.

Rumus tersebut dipakai dengan mengoreksi nilai p. Nilai p di sini adalah
nilai P yang sudah disesuaikan berdasarkan perbandingan besar sampel
kelompok uji dengan kelompok kontrol yang dilambangkan dengan c. Nilai
P dihitung dengan rumus:

o P1 +C'Ps
1+C

C perbandingan kelompok kontrol dengan kasus (pada kasus
kontrol), perbandingan kelompok tidak terpajan dengan
ter p ajan (p ada kohort), atau perbandingan antar a kelompok
standar dengan uji (pada uji klinis).

1 (perbandingan besar sampel tiap kelompok 1:1), makaBila C =

,_ Pr *CxPz _ Pr +1xPz :\+Pz
1+C 1+1 2
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Menghitung power penelitian untuk anatitis numerik tidak berpasangan

Sama dengan penghitungan power analitis kategorik, rumus power
penelitian analitis numerik juga diturunkan dari rumus penghitungan

besar sampel analitis numerik. Penurunan rumus tersebut adalah sebagai

berikut.

z(2," +z,r)2 s2

,
(xt - xz.)

(4-x).!il2: (z* +zr)s

(xr g,tiT , (xr xz)JV a

S -t": 
S

Rumus tersebut bisa langsung dipakai jika perbandingan besar sampel

antarkelompok adalah 1:1. Bila tidak, rumus tersebut harus dikoreksi.
Koreksi dilakukan pada nilai Y.

Bila

NilaiY = (n x c)/ (1 +c)

c:1, makanilaiY= (N x 1)/(1+1)= N/2

Menghitung power penelitian untuk penelitian analitis lainnya

Penghitungan power penelitian untuk semua penelitian analitis prinsipnya

sama dengan penghitungan power untuk jenis analitis kategorik dan numerik
yang telah kita bahas, yaitu dengan menurunkan rumus power dari rumus

besar sampel dengan memperhitungkan ada tidaknya faktor koreksi. Pada

analitis berpasangan dan korelatil tidak perlu dilakukan koreksi nilai N
karena sudah tentu n akan sama.
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Iabel 7.1. Rumus penghitungan Z0 dan faKor koreksi jika C tidak sama dengan 1

Jsni$ $!&ltliirlrr:
$*f, ktr!-{$*urrCI.,ynts&lr

K*taasr,il ;llrmii*
Analitis tidak berpasangan

fakor koreksi:

o _ P, +CxP,

1+C

zB=(x'-x')r[-ro

faKor koreksi:
NxC

' 1+C

Analitis berpasangan
zg-(P,-P,),8 za

vTi zB = 
(x, -I, )J[ -.o

Analitis: Korelatif 'l Lr 

-
Zr:O,slnfrJn-3-Z^

CATATAN:

Berbagaiterminologi yang ada dalam rumus power sama artinya dengan terminologi

yang telah kita bahas pada rumus besar sampel. Beberapa hal yang perlu mendapat

perhatian di sini adalah mengenai nilai B nilai C, dan nilai n.

Nilai P (proporsi total)

Proporsi total yang merupakan rata-rata dari P, dan P2 yang sudah disesuaikan dengan

perbandingan sampel antarkelompok. Dihitung dengan rumus:

, Pr +C 'Po. bita C=1. maka p- (Pr +Pz)

1-C 2

Nilai C (Perbandingan besar sampel antarkelompok)

Pada kohort, adalah perbandingan sampel tidak terpajan dengan kelompok terpajan.

Pada kasus kontrol, adalah perbandingan kelompok kontrol dibanding kelompok

kasus.

Pada uji klinis, perbandingan antara kelompok kontrol dengan kelompok uji.
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Nilai n (besar sampel)

Pada kohort, n adalah besar sampel kelompok terpajan.

Pada kasus kontrol, n adalah besar sampel kelompok kasus.

Pada uii klinis, n adalah besar sampel kelompok uii.

Bagaimana konversi nilai Zu menjadi nitai power?

Kalau kita perhatikan, rumus penghitungan power tidak
langsung menghitung berapa besar power penelitian tetapi

secara tidak langsung, yaitu dengan mengetahui nilai Zu. Oleh

karena itu, kita harus mengonversi nilai Zu meniadi besar

power. Berikut ini merupakan nilai konversi Zu tethadap

besarnya power untuk nilai-nilai tertentu. Untuk nilai-nilai
yang lebih lengkap, pembaca dapat melihatnya pada tabel konversi

yang lebih lengkap.

Tabel 7.2. Kaitan antara power

dengan Zu Pada nilai

power tertentu

-1,39 8o/o

-1,28 1070

-0.84 20Yo

-0,53 30%

-0,25 40Yo

0,00 50%

0,25 60%

0,53 70o/o

0,84 80%

1,28 90%

1,64
2,49

95%

99%
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Bagaimana menghitung power penetitian?

Berikut ini adalah beberapa contoh penghitungan power
penelitian.

7. Penelitian analitis kategorik tidak berpasangan

& 
Contoh kasus 7: uji klinis

['# Seorang peneliti ingin mengetabui apakah terdapat perbedaan

. - kesembuhan dntard obat A (standar) dengan obat B. Untwk
menentukan besar sampel, peneliti menetapkan bahwa

proporsi kesembuhan obat A dengan obat B dianggap bermakna jika
selisihnya 20"/". Diketabui bahwa kesembuhan pada obat A adalah
70%. Bila ditetapkan kesalahan tipe I sebesar 5"/o, kesalahan tipe II
20o/", dengan hipotesis satu arah, maka diperoleh besar sampel tiap
kelompok sebesar 50. Setelah penelitian dilakukan, besar sampel
yang diperoleh adalab j0 subjek/kelompok. Angka kesembwhan pada
kelompok yang diberikan obat A sebesar 60"/" dan obat B sebesar 80"/o.

Perlwkah menghitung power penelitian? Berapakah power penelitian
yang diperoleh?

Jowab:

Pada kasus ini, terjadi fenomena n = bwt statistically not
significant. Secara klinis, hasil penelitian significant karena
perbedaan proporsi yang diperoleh adalah 207o, sama
dengan efek size minimal sebesar 20%. Akan tetapi, secara
statistik, hasil ini tidak significant. Dugaan kuat mengapa
hasil ini tidak significant adalah karena besar sampel masih

belum terpenuhi. Dengan demikian, peneliti perlu menghitung power
penelitian untuk menunjukkan bahwa penelitian tidak mempunyai
cukup power (kekuatan) untuk membuktikan perbedaan yang diperoleh
bermakna secara statistik karena besar sampel belum terpenuhi.
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a. Menentukan rumus power.

Penelitian tersebut merupakan penelitian komparatif dengan

skala pengukuran kategorik tidak berpasangan. Dengan
demikian, rumus power penelitian yang digunakan adalah:

[(fa -al.n;-(r"J^)]
!Ed;86

Jadi, tidak dilakukan koreksi karena flr = n2

b. Menghitung power penelitian.
Dari kasus diketahui bahwa:

Kesalahan tipe I - 57", hipotesis satu arah,Zo= 1,64

P2 = 0'60

Q, -L -Pr= 1 - 0,65 = 0,35
Pt = 0'8

Q, -1-P,=1-0,8=0,2
P, - Pr= 0,8 - 0,65 = 0,15
P = (P, + P2)12= (0,80 + 0,65)/2=0,725

a =1-P=1-0,725=0,275

Dengan memasukkan nilai-nilai di atas pada rumus,
diperoleh:

_ [(tP, - P,l^fi) - (z"rzFo)]

lqdtTEot

_ [(lo,so - o,oolJ30) - (t o+J2 
" 

72J, 27s)]

@
- 0.096

Dengan melakukan konversi nilai Zu, didapatkan power
penelitian sebesar < 80"/".

A Contoh kosus 2: penelitian kohortr#
t f,' Seorangpeneliti inginmengetahui apakah terdapat bubungan
S -.- dntdra pa'janan terbadap bising dengan twli. Peneliti

menggwnakan desain kohort. Untwk menentukan besar

zt,:

7
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sampel, peneliti menetapkan babwa perbedaan proporsi tuli antara yang

terpajan dengan yang tidak terpaian yang dianggap bermakna adalah

20%. Diketabui bahwd proporsi twli pada yang tidak terpajan sebesar

10o/o. Ditetapkan kesalaban tipe I sebesar 57", kesalahan tipe ll sebesar

20o/", dengan hipotesis satu arah, besar sampel yang dibutwbkan adalah

4O/kelompok. Setelab dilakukan penelitian, diperoleh besar sampel

untuk kelompok terpajan sebanyak 30 dengan proporsi twli sebesar

40o/o dan kelompok" tidak terpaian sebanyak 30 dengan proporsi tuli
sebesar 15o/". Perlukah menghitung power penelitian? Berapakah power
p enelitian yang dip eroleh ?

Jawab:

Pada kasus ini, terjadi fenomena clinically significant but
statistically not significant. Secara klinis, hasil penelitian
significant karena perbedaan proporsi yang diperoleh adalah

20"/", sama dengan efek size minimal sebesar 25"/". Akan
tetapi, secara statistik, hasil ini tidak significant.Dtgaan kuat

mengapa hasil ini tidak significant adalah karena besar sampel masih

belum terpenuhi. Dengan demikian, peneliti perlu menghitung power
penelitian untuk menunjukkan bahwa penelitian tidak mempunyai
cukup power (kekuatan) untuk membuktikan perbedaan yang diperoleh
bermakna secara statistik karena besar sampel belum terpenuhi.

a. Menentukan rumus power.

Penelitian tersebut merupakan penelitian komparatif dengan

skala pengukuran kategorik tidak berpasangan. Dengan
demikian, rumus power penelitian yang digunakan adalah:

zs: l(tP, - P,lm) - (2" JzPd)]

!qd;Eo;

b. Menghitung power penelitian.
Dari kasus diketahui bahwa:
Kesalahan tipe I = 5%, hipotesis satu arah,Zo= 1,64

P2 = 0'15

P1 = 0'4
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1-P, =L-0,4=0,6
0,4 - 0,15=0,25
(P,+C x Pr)/(1+C)
(0,4 + 1 x 0,15)/(1+1) = Q,275

1-P=1,-0,275=0,725

Dengan memasukkan nilai-nilai di atas pada rumus,
diperoleh:

_ l(lo,+o - o,rslJiO) - (t,o+lz. ozzs" qzzs)]

@
:0,550

Dengan melakukan konversi nilai Zu, didapatkan power
penelitian sebesar < 80Y".

2. Penetitian analitis kategorik berpasangan

,* Contoh kosus 7:
Ml
l:"dl Seordng peneliti ingin mengetabui apakah terdapat bubungan
qL 

-..- dntara pajanan terbadap estrogen dengan kanker payudara.

Peneliti menggunakan desain kasws kontrol berpasangan.

Untuk menentukan besar sampel, peneliti menetapkan bahwa
selisih proporsi minimal yang dianggap bermakna adalah 30%" dengan

proporsi diskordan 0,3. Bila ditetapkan kesalahan tipe I sebesar 5"/o,

kesalahan tipe lI sebesar 20o/", dengan hipotesis dua arah, besar sampel
yang diperlukan sebanyak 52 subiek. Apabila setelah dilakwkanpenelitian
diperoleh selisih proporsi sebesar 30o/" denganproporsi diskordan sebesar

0,3 dan besar sampel yang diperoleh adalab 30 wntuk tiap kelompok.
Perlukah menghitung power penelitian? Berapakah power penelitian?

Q,=
P,-P, -
D
l-

P=a=
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Jowab:

Pada kasus ini, terjadi fenomena clinically significant but
statistically not significant. Secara klinis, hasil penelitian
signifikan karena P, - P, yang diperoleh sebesar 30"/, dan
proporsi diskordan sebesar 30"/", sama dengan efek size
minimal yang diharapkan. Akan tetapi, secara statistik,
hasil ini tidak signifikan. Dugaan kuat mengapa hasil ini

tidak signifikan adalah karena besar sampel masih belum terpenuhi.
Dengan demikian, peneliti perlu menghitung power penelitian untuk
menunjukkan bahwa penelitian tidak mempunyai cukup power
(kekuatan) untuk membuktikan perbedaan yang diperoleh bermakna
secara statistik karena besar sampel belum terpenuhi.

a. Menentukan rumus power penelitian
Penelitian tersebut merupakan penelitian analitis kategorik
berpasangan. Dengan demikian, rumus power yang digunakan
adalah:

zJ-(P, p,t,E-2"
\l n

b. Menghitung power penelitian
Dari kasus diketahui bahwa:
n =30
Kesalahan tipe I = 5%, hipotesis dua arah,Zo= 1,96.
OR =2
fi =0,3

Dengan memasukkan nilai-nilai di atas pada rumus,
diperoleh:

z0:(Pl -B),E-zo
Y lt'

:ozffi-r,so
: 1,69

Dengan melakukan konversi nllai Zu, didapatkan power
penelitian sebesar < 80"/".
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3. Penelitian analitis numerik tidak berpasangan

,f Contoh kosus 7:
/-. cJ)

| # Seorang peneliti ingin mengetahui perbedaan kadar placenta
q@ **.- growth factor (PGF) antara ibu hamil normal dengan ibu hamil

dengan preeklampsia. Berelasarkan kepustakaan diperoleh rerata
kadar PGF pada ibu hamil adalah 110t40 ng/ml. Bila peneliti

menetapkan kesalahan tipe I sebesar 5o/o, hipotesis satu arah, kesalahan tipe

II sebesar 20%, dan perbedaan rerata minimal yang dianggap bermakna
adalah 20, maka besar sampel yang diperlukan adalah 40. Setelah penelitian
dilakukan, didapatkan 30 subjek dengan simpang baku gabungan sebesar 50

dengan perbedaan rerata sebesar 20. Perlukah menghitung power penelitian?
B erap akah p ow er p eneliti an?

Jawob:

Pada kasus ini, terjadi fenomena clinically significant but
statistically not significanf. Secara klinis, hasil penelitian signifikan
karena perbedaan rerata yang diperoleh adalah 20, sama dengan
efek size minimal. Akan tetapi, secara statistik, hasil ini tidak
signifikan. Dugaan kuat mengapa hasil ini tidak signifikan adalah

karena besar sampel masih belum terpenuhi. Dengan demikian,
peneliti perlu menghitung power penelitian untuk menunjukkan bahwa
penelitian tidak mempunyai cukup power (kekuatan) untuk membuktikan
perbedaan yang diperoleh bermakna secara statistik karena besar sampel

belum terpenuhi.

a. Menentukan rumus power penelitian
Penelitian di atas adalah penelitian analitis dengan skala pengukuran
numerik antara dua kelompok yang tidak berpasangan. Dengan
demikian, rumus power yang dipilih adalah:

,, (xr *z)JV 
-r-Is

, N'C
1+C

Faktor koreksi:
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b. Menghitung power penelitian.

Berdasarkan informasi di atas, diperoleh:

Kesalahan tipe I = 57o, hipotesis satu arah, Zo= 1,64

Selisih yang diperoleh (X, - Xr) = 20

Simpang baku = 50

Besar samPel = 30

, Nxc
' -.1 +c

Oleh karena c = 1, maka Y = nl2 = 30

Maka:

, (xr -xz)JY 7tR- 
s 

4e

:20ff -r.o+50
:0,551

Dengan melakukan konversi nilaiZu, didapatkan power penelitian

sebesar < 80%,

4. Penetitian anatitis numerik berpasangan

G 
Contoh kosus 7:

1:J/ Seorang peneliti ingin mengetahui perbedaan kadar placenta

5fl 
--- 

growth factor (PGF) antara ibu hamil normal dengan ibu hamil

dengan preeklampsia. Pengambilan sampel dilakukan secarq

matching. Berdasarkan kepustakaan diperoleh rerata kadar PGF

pada ibu hamil adalah 110!40 ng/ml. Bila peneliti menetapkan kesalahan tipe I
sebesar 5o/o, kesalahan tipe II sebesar 70o/o, dan perbedaan rerata minimal yang

dianggap bermakna adalah 20 maka besar sampel yang diperlukan adalah

42. Setelah penelitian dilakukan, didapatkan 20 subjek dengan simpangbaku

perbedaan rerata sebesar 35 dengan perbedaan rerata sebesar 18. Berapakah

power penelitian?
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Jawob:

Pada kasus ini, terjadi fenomena clinically significant but
statistically not significant. Secara klinis, hasil penelitian signifikan
karena perbedaan proporsi yang diperoleh adalah 20, sama

dengan efek size minimal sebesar 20. Akan tetapi, secara statistik,
hasil ini tidak signifikan. Dugaan kuat mengapa hasil ini tidak
signifikan adalah karena besar sampel masih belum terpenuhi.

Dengan demikian, peneliti perlu menghitung power penelitian untuk
menunjukkan bahwa penelitian tidak mempunyai cukup power (kekuatan)

untuk membuktikan perbedaan yang diperoleh bermakna secara statistik
karena besar sampel belum terpenuhi.

a. Menentukan rumus power penelitian.
Penelitian di atas adalah penelitian analitis dengan skala pengukuran

numerik antara dua kelompok berpasangan. Dengan demikian,
rumus power yang dipilih adalah:

,., -(xt-xilJi - r."S

b. Menghitung power penelitian.
Berdasarkan informasi di atas, diperoleh:
Kesalahan tipe I = 5%, hipotesis satu arah, Zo= 1,64

Selisih yang diperoleh (X, - Xr) = 18

Simpang baku

Besar sampel

Maka:

Dengan melakukan

sebesar < 90o/o.

=J)

=20

, _ (xr - xz)fr -7
LA 

---L'PS

:18@ -,.u035
:0,659

konversi nilaiZ* didapatkan power penelitian
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5. Penelitiankorelatif

A Contoh kasus:
^ftiI '*f{

i .fl' Seorang peneliti ingin mengetahui korelasi kadar uitamin D
i|||||& 

-.- dengan densitas tulang. Berdasarkan kepustakaan diperoleh
korelasi dntdrd kadar uitamin D dengan densitas mdssA tulang

adalah 0,4. Peneliti menetapkan kesalahan tipe I sebesar

5"/", kesalahan tipe ll sebesar L0'h, dan hipotesis satu arah. Dengan

demikian, besar sampel yang diperlukan adalah 54. Setelah dilakwkan
penelitian, diperoleh 30 subiek dengan korelasi sebesar 0,4. Perlukah

menghitung power penelitian? Berapakah power p enelitian?

Jawab:

Pada kasus ini, terjadi fenomena clinically significant but
statistically not significant. Dtgaan kuat mengapa hasil ini
tidak signifikan secara statistik adalah karena besar sampel

tidak terpenuhi. Dengan demikian, peneliti perlu menghitung

power penelitian.

a. Menentukan rumus power penelitian.
Penelitian di atas adalah penelitian analitis korelatif. Dengan

demikian, rumus power penelitian yang dipilih adalah:

1r
Zr:0,5lnfrJn - 3 2,.

b. Menghitung power penelitian.
Kesalahan tipe I = 57", hipotesis satu arah,Z,= \,64
r =0r4
n =30
Dengan demikian,

z, - o,5ln] t5-3 -7..1-r

- o,srn1-!'1 ,[i -t,aq1 0,4

:0,56

Dengan melakukan konversi nllai Zu, didapatkan power
penelitian sebesar < 90"/".
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pertanyaan berikut untuk mengecek pemahaman

L. Kapankah kita perlu menghitung power penelitian?

2. Seorang peneliti ingin mengetahui apakah terdapat perbedaan
kesembuharr antara obat A (standar) dengan obat B. Untuk
menentukan besar sampel, peneliti menetapkan bahwa proporsi
kesembuhan obat A dengan obat B dianggap bermakna jika
selisihnya 10%. Diketahui bahwa kesembuhan pada obat A
adalah 80%. Ditetapkan kesalahan tipe I sebesar 57o, kesalahan
tipe II sebesar 20Y", dengan hipotesis satu arah. Berapakah besar

sampel yang diperlukan? Setelah penelitian dilakukan, besar
sampel yang diperoleh adalah 80Y" dari subjek yang diperlukan.
Angka kesembuhan pada kelompok yang diberikan obat A
sebesar 70oh dan obat B sebesar 80%. Perlukah menghitung
power? Berapakah power penelitian yang diperoleh?

3. Seorang peneliti ingin mengetahui apakah terdapat hubungan
antara palananterhadap debu dengan penyakit paru obstruktif.
Peneliti menggunakan desain kasus kontrol. Untuk menentukan
besar sampel, peneliti menetapkan bahwa perbedaan proporsi
pajanan antara kelompok kasus dan kelompok kontrol 20%.
Diketahui bahwa proporsi pajanan pada kelompok kontrol
sebesar 10%. Ditetapkan kesalahan tipe I sebesar 57o,
kesalahan tipe II sebesar 20o/o, dengan hipotesis satu arah.
Berapakah besar sampel yang diperlukan? Setelah dilakukan
penelitian, diperoleh besar sampel sebanyak 90o/" dari yang
seharusnya. Untuk kelompok kasus, proporsi pajanan sebesar

40"/" dan kelompok kontrol sebanyakl 8"/o. Ber apakah power
penelitian yang diperoleh?



BAB VIII

CARA PENGAMBILAN TAMPEL

Setelah mempelalari Bab Vlll, pembaca diharapkan mampu,

1 . Menjelaskan jenis cara pengambilan sampel (probability dan nonprobability
sampling).

2. Menjelaskan terminologi sampling frame.

3 Menjelaskan perbedaan anlara random sampling dengan random
allocation.

4. Menentukan cara pengambilan sampel yanq tepat rntuk penelitran yang

akan dilakukan.

Probabitity sampling dan nonprobability
sampling

Secara garis besar. cara pcnganrhilarr sanrpcl clapat

diklasifikasikan ke dalam dua kelompok, yaitu probabilitl,
sampling dan nonprobability samltling. Probability

sampling merupakan cara ideal sehingga sel:isa mungkin cara iui
digunakan dalam setiap penelitian yang dilakukan. Syarat untuk
dapat melakukan probability sampling adalah adanya sampling frame,
yaitu dafrar subjek dan karakteristiknya yang terdapat pada populasi



teriarrgkarr pcnclitia-n. Proses penrilihan suhjel< tlilakr-rkan p:.da san4tling

frdme int.

cara nonys t'olinb iltty sLunplin g dilakuka, apabila cara 1trobab ility
sampling tidak rnungkin dilakukali karena ridak tersedianya sampling
frame. Dengan kata iain, nrn4trobaltility, s;1rrrr1'rzg mcrupilkan alrernatif
dari ltrobability samplirzg. Dari be rbegai ienis nonltrohability sampling,
consecutiue sampling menrpakan cara tcrbaik.

Berbagai cara peng.rrnbilan sanrpel baik yang tergolong probability
maupun nonltrobability kami sajikan pada Tabel 8.1.

Penjelasan mengenai belbirgai cara penllirmbil:rn sampel akan
dijelaskan pada contoh-contoh kasus vang irkan dibahas pada Bab
ini.

Contoh cara pengambitan sampel

Berbagai cara pengambilan sampel akan dibahas berdasarkan desain
penelitian yang dilakukan. Pembahasan akan drbagi berdasarkan desain
porong [ntang, kohort, kasus kontrol, dan uji klinis. Dengan demikian,
pembahasan mengenai topik ini akan lebih aplikarif.

1. Cara pengambitan sampel pada penetitian potong tintang

G Contoh kssus 7: simpte randam sompling

t dl Seorang peneliti akan melakukan penelitian wntuk mengetahtti
\t@ *'* status gizi bwruk pada anak balita di suatu desa. Jumlab

subiek yang diperlukan oleb peneliti adalab sebanyak 200
subiek. Peneliti berwpaya mencari sdmpling frame dengan

mendatangi kantor kelurahan. Dari kantor kelurahan, peneliti berhasil

Tahel 8.1. Berbagai jenis cara pengambilan sampel penelitian

ry!!9s:3!u!!s
Consecutive sampli,Non probabil ity sam pli ng
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memperoleh daftar anak balita ydng beradd di kelurahan tersebut yang
semudnya berjumlah 1.230 subjek. Peneliti mempu?tyai asumsi bahwa
karakteristik subjek penelitian di desa tersebut adalah homogen. Cara
pengambilan sampel dpd yang dapat dilakukan oleh peneliti?

Jawob:

Oleh karena peneliti berhasil mendapatkan sdmpling frame,
maka peneliti dapat menggunakan probability sampling
sebagai cara pengambilan sampel. Oleh karena peneliti
berpendapat bahwa karakteristik subjek penelitian di desa

tersebut adalah homogen, maka peneliti menggunakan cara
simple random sampling. Dengan cara ini, peneliti merandom

200 subjek penelitian dari 1 .230 subjek yang berada pada populasi. Pada
simple random sampling, unit sampling-nya adalah individu.

B 
Contoh kasus 2: cluster sampling

t fl Seorang peneliti akan melal<ukan penelitian untwk mengetabui
\@ *-- status gizi bwruk pada anak balita di suatu desa. Jwmlah

subiek yang diperlukan oleh peneliti adalah sebanyak 200
subjek. Peneliti berupaya mencari sempling frame dengan

mendatangi kantor kelurahan. Dari kantor kelurahan, peneliti berhasil
memperoleh daftar anak balita yang berada di kelwraban tersebwt yang
semudnyd beriumlah 1.230 subjek. Peneliti iuga memperoleh informasi
bahwa desa tersebut terdiri atas 20 rukun wargd (RW) yang letaknya
beriauhan. Peneliti mempunydi asumsi bahwa karakteristik subjek
penelitian di desa tersebut adalah homogen. Sebaran subjek pada
populasi berdasarkan RW adalah sebagai berikut.

Tabel 8.2. Sebaran subjek berdasarkan rukun warga (RW)

*w Junlah
subiek

RW
Jumlalr
suiielt RW

Jurol*h
3r}Li8k

RW
Jumldt
sutick

1 75 6 80 11 40 b 100

2 50 7 90 12 55 7 120

J 45 B 45 13 55 8 55
4 50 I 55 14 45 I 40

5 50 10 80 15 55 20 4C

Cara pengambilan sampel apa yang dapat dilakukan oleh peneliti?
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Jawab:

Oleh karena peneliti berhasil mendapatk an sdmpling frame,
maka peneliti dapat menggunak an probability sampling
sebagai cara pengambilan sampel. Oleh karena peneliti
berpendapat bahwa karakteristik subjek penelitian di desa

tersebut adalah homogen, maka peneliti menggunakancara
simple random sampling. Akan tetapi, jika pengambilan

sampel dilakukan dengan cara ini, subjek yang diperoleh kemungkinan
besar menyebar di berbagai RW yang berada di desa tersebut, padahal
secara geografis letak R'$7 tersebut berjauhan. Hal ini menyulitkan bagi
peneliti. Sebagai alternatif, peneliti menggunakan cluster sampling.
Cara pengambilan sampel ini dilakukan berdasarkan asumsi bahwa
karakteristik subjek di tiap R\7 adalah sama. Pada cluster sampling,unit
samplingnya adalah cluster yang dalam hal ini adalah R\V. Selain itu,
apabila suatu cluster terpilih melalui random, maka semua subjek yang
berada pada cluster tersebut harus diambil sebagai subjek penelitian.
perhatikan contoh berikut.

Pada penelitian ini, peneliti melakukan random dengan unit random
adalah RSf. Pada kesempatan pertama, dihasilkan RW 05 dengan jumlah
subjek 50. Oleh karena masih kurang, peneliti melakukan random
dan dihasilkan RW 16 dengan jumlah subjek 120.Total subjek dari
kedua R!7 tersebut adalah 170. Oleh karena masih kurang, peneliti
melakukan random kembali dan diperoleh RW 01 dengan jumlah subjek
75. Sekarang, jumlah subjek total menjadi 245. Oleh karena peneliti
melakukan cara cluster random sampling, maka semua subjek yang
berada pada cluster tersebut harus dijadikan sebagai subjek penelitian.
Dengan demikian, subjek yang harus diteliti adalah 245 subjek.

FB 
Contoh kasus 3: proportional rondom sompling

m Seorangpenelitiakanmelakwkanpenelitianwntukmengetahui5 --'- status gizi buruk pada anak balita di swatu desa. lumlah
subjek yang diperlukan oleh peneliti adalah sebanyak 200
subjek. Peneliti berupaya mencari sampling frame dengan

mendatangi kantor kelurahan. Dari kantor kelwrahan, peneliti berbasil
memperoleh daftar anak balita yang berada di kelurahan tersebut yang
semudnyd beriumlah 1.000 subjek. Peneliti juga memperoleh informasi
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bahwa desa tersebut terdiri dari 20 rukun wargd (RW) dengan komposisi
pendudwk yang tergolong mampu dan tidak mampu adalah 40"/o
berbanding 60"h. Peneliti mempunyai asumsi bahwa proporsi statws
gizi burwk antdrd kedua kelompok sosial ekonomi ini berbeda. Cara
pengambilan sampel apd ydng dapat dilakwkan oleh peneliti?

Jawab:

Oleh karena peneliti berhasil mendapatkan sdmpling frame,
maka peneliti dapat menggunakan probability sampling
sebagai cara pengambilan sampel. Peneliti bisa menggunakan
cara simple random sampling. Akan tetapi, peneliti ingin
memastikan bahwa proporsi subjek penelitian berdasarkan
sosial ekonomi adalah40%" :60%. Oleh karena itu, peneliti

memutuskan untuk menggunakan proportional random sampling.
Langkah-langkah yang dilakukan adalah sebagai berikut.

Pertama, sampling frame dlbagimenjadi dua, yaitu sampling frame
golongan mampu (400 subjek) dan sampling frame golongan tidak
mampu (600 subjek). Kedua, peneliti menentukan banyaknya subjek
yang akan diambil dari setiap kelompok. Dari golongan mampu, peneliti
akan mengambil 40"/" dari subjek yang diperlukan. Oleh karena yang
diperlukan adalah 200 subjek, maka dari golongan mampu akan diambil
407" dari2)),yaitu 80. Dengan demikian, dari golongan tidak mampu
akan diambllt20 subjek. Langkah ketiga, peneliti merandom 80 subjek
dari sampling frame golongan mampu dan 120 subjek dari sampling

frame golongan tidak mampu.

Contoh kasus 4: consecutive sompling

Seorang peneliti akan melakukan penelitian wntuk mengetahui

^ kwalitas hidup dari penderita diabetes yang baru didiagnosis
yang berkuniung ke poliklinik endokrin di sebwah rumah
sakit. Jumlah subjek yang diperlukan oleh peneliti adalah

sebanyak 95 subiek. Peneliti berupaya mencari sdmpling frame, akan
tetapi sangdt sulit untwk mendapatkdnnyd. Cara pengambilan sampel
dpd ydng dapat digunakan peneliti?

&
W-
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Jawab:

Pada kasus ini, penelititidak mungkin memperoleh sampling

frame. Dengan demikian, dengan sangat terpaksa, peneliti

tidak menggunakan probability sdmpling melainkan
nonp r ob ab ility s amp ling. Oleh karena cons e cutiu e s amp ling
adalah cara nonprobability yang dianggap mendekati
probability, maka peneliti memilih untuk menggunakan

cara ini. Dengan cara consecutiue, peneliti mengambil semua subiek

yang baru didignosis diabetes melitus sampai iumlah subjek minimal

terpenuhi.

2. Cara pengambilan sampel. pada penelitian kasus kontrol

G Contoh kasus 7:
r-ry
t 'Al 

Seorang peneliti akan melakukan penelitian untuk mengetabui
q@ 

=-* hubungan dntdrd konswmsi lemak dengan kanl<er ltaywdara
menggwnakan desain hasus kontrol. Jumlah subiek yang

diperlukan oleh peneliti adalah 80 subiek untuk kasus

(penderita kanker payudara) dan 80 swbiek untuk kontrol' Subiek akan

diambil dari penderita kanker payudara yang berobat di rumah sakit
dan kontrol akan diambil dari pasien yang tidak menderita kanker
payudara di rwmah sakit tersebut. Berdasarkan catatan rumah sakit,

terdapat 80 swbjek penderita kanker payudara dan terdapat L.200 sublek

ydng memenuhi syarat menjadi kontrol. Bagaimana cara pengambilan

sampel untuk penelitian ini?

Jawab:

Untuk kelompok kontrol, peneliti dapat melakukan simple

random sdmpling karena sampling frame sudah tersedia.

Untuk kelompok kontrol, peneliti mengambil semua subiek

yang ada (total sampling).
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G Contoh kasus 2:

t'd' Seorang peneliti akan melakukan penelitian wntwk mengetahui
nq& *,* hubungan dntdrd konsumsi lemak dengan k.anker payudara

dengan menggunakan desain kasus kontrol. lwmlah subjek
yang diperlukan oleh peneliti adalah 80 swbjek untuk kasus

(penderita kanker paywdara) dan 80 swbjek untuk kontrol. Subjek al<an

diambil dari penderita kanker payudara yang berobat di rwmah sakit
dan kontrol akan diambil dari pasien yang tidak menderita kanker
payudara di rumah sakit tersebwt. Berdasarkan catatan rumab sakit,
terdapat 60 swbjek penderita kanker paywdara dan terdapat 1.200 swbjek

ydng memenuhi syarat menjadi kontrol. Bagaimana cara pengambilan

sampel untuk penelitian ini?

Jawab:

Untuk kelompok kontrol, peneliti dapat melakukan simple

random sdmpling karena sdmpling frame sudah tersedia.

Untuk kelompok kontrol, peneliti mengambil semua subjek
yang ada (total sampling). Oleh karena jumlah kasus hanya

60, maka peneliti harus memperbanyak kontrolnya. Cara
menghitungnya adalah dengan rumus berikut.

nlC + 1ln': '

2C
Persamaan 8.-l

di mana:

n' = jumlah kasus yang tersedia = 60

n = jumlah kasus yang diharapkan = $Q

C = jumlah kontrol untuk tiap kasus

n(C + 1)n':
2C

uo_80(C+1)
2C

120C-80C+80
40c :80

c-2
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Jumlah kontrol untuk tiap kasus adalah 2 subjek. Oleh karena
jumlah kasus adalah 60, maka jumlah kontrol yang diperlukan adalah
2kali 60, yaitu 120 subjek.

Dengan demikian, untuk kelompok kontrol, peneliti dapat
melakukan simple random sampling, yaitu dengan merandom 120

subjek dari I.200 kontrol yang tersedia. Sedangkan untuk kelompok
kontrol, peneliti mengambil semua subfek yang ada (total sampling).

3. Cara pengambitan sampel pada penetitian kohort

a Contoh kasus 7:
,\ XJ'

t W Seorang peneliti ingin mengetahui faktor-faktor apa saia yang
tb --- berhubungan dengan syok pada pasien anak yang demam

berdarah. lumlah subjek yang diperlwkan adalah sebanyak

500 subiek. Desain penelitian ini adalah kohort retrospektif di
mana data diambil dari pasien yang dirawat di suatu rumah sakit pada

kwrwn waktu 2005 sampai dengan 2007. Pada rentdng uaktu tersebut

telah dirawat pasien anak dengan demam berdarah sebanyak 3.000 orang.

Bagaimanakah cara pengambilan sampel untuk penelitian ini?

Jawob:

Oleh karena peneliti sudah mempunyai sampling frame,
maka cara pengambilan sampel pada penelitian ini adalah

simple random sdmpling yang merupakan salah satu cara

dari prob ab ility samp ling.

G 
Contoh kosus 2:

('d' Seorang peneliti ingin mengetahui faktor-faktor dpd saia yang
.||||||i||L 

,. - berhubungan dengan syok pada pasien anak yang demam

berdarah. lumlah subiek yang diperlwkan adalah sebanyak

500 swbjek. Desain penelitian ini adalah kohort prospektif
di mana data diambil secara prospektif dari pasien yang dirawat di
sudtu rwmah sakit. Bagaimanakah cdrd pengdmbilan sampel untuk
penelitian ini?
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Jawab:

Oleh karena peneliti tidak mempunyai sampling frame,
maka cara pengambilan sampel pada penelitian ini adalah
consecutiue sampling yang merupakan cara pengambilan

sampel terbaik dari cara probability sdmpling.

4. Cara pengambilan sampet pada penelitian uji ktinis

& 
Contoh kasus 7:

['fi' Seorang peneliti akan melakukan penelitian untuk mengetahui
S -.- perbedaan efek terapi cairan dntard cairan A dengan cairan B

pada pasien anak yang menderita demam berdarah. Jumlab
subjek yang diperlukan oleh peneliti adalah 80 subiek wntuk

tiap kelompok. Carapengambilan sampel apakah yang dapat dilakukan
peneliti?

Jowob:

Untuk kasus ini, peneliti tidak mungkin untuk memperoleh

sampling frame. Oleh karen a itu, cara pengambilan sampel

yang dipilih adalah consecwtiue sampling. Semua subjek yang

memenuhi syarat penelitian akan direkrut sampai dengan

besar sampel terpenuhi.

Contoh kosus 2:

Seorang peneliti akan melakukan penelitian untuk mengetahui
* perbedaan efek terapi obat A dibandingkan obat B pada orang

tud yang menderita h ip ertensi. J umlah subj ek y ang dip erlukan
oleh peneliti adalah 100 swbjek untuk tiap kelompok. Untuk

mendapatkan subiek ydng potensial agar dapat ikut serta dalam
p enelitian, p eneliti membuat p engumuman tentdng p enelitianny a. Siap a

saja yang berminat untwk ikut serta dalam penelitian, bisa menghubungi
peneliti. Sampai batas waktu pendaftaran, terdapat 2.000 pendaftar dan

1.000 di antaranya memenuhi kriteria untuk ikut serta dalam penelitian.

Cara pengambilan sampel apakah yang dapat dilakukan peneliti?

f#
W-
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Jawob:

Pada kasus ini, terdapat 1.000 subjek yang memenuhi
kriteria untuk ikut serta dalam uji klinis. Sementara itu,
peneliti hanya membutuhkan 200 subjek. Subjek yang
potensial untuk ikut serta merupakan sampling frame bagi
peneliti. Dengan demikian, peneliti dapat menggunakan

caru simple random sampling untuk merekrut 200 subjek dari 1.000
subjek yang tersedia.

Jawablah pertanyaan berikut untuk mengecek pemahaman

Anda!

Berikanlah contoh pengambilan besar sampel secara probability
sdmpling dan nonprobability sampling untuk:

L. desain potong lintang.
2. desain kohort.
3. desain kasus kontrol.
4. desain uji klinis.



BAB IX

MELAPORKAN DAN
KOMPONEN BESAR
DALAM JURNAL

MENGKRITISI
SAMPEL

Setelah mempelajari Bab lX. pembaca diharapkan mampu:

1 . Menlelaskan informasi apa yang perlu ditulis berkaitan dengan besar sarnpel

dan cara pengambilan sarnpel saat menulis lurnal iimiah

2. Mengevaluasilurnal ilmiah berdasarkan besar sarnpel dan cara pengambilan

sampel

Informasi apa yang perlu Anda tutiskan saat
menulis jurnat ilmiah?

Informasi mengenai besar sampel dalam iurnal ilmiah
dituliskan pada komponen metodologi penelitian. Pada

metodologi penelitian, semua informasi mengenai dasar-

dasar penghitungan besar sampel dan cara pengambilan

sampel harus dituliskan. Dasar-dasar penghitungan besar

sampel adalah $emua komponen yang telah kit* bahas pada Bab II.
Sedangkan yang dimaksud dengan pengambilan sampel adalah seperti

yang didiskusikan pada Bab VIII. Kesalahan yang sering terjadi adalah

informasi yang diberikan penulis jurnal tidak lengkap.



Untuk hesar sampel, parameter untuk menilai inforrnasi yang
diberikan sudah cukup lengkap atau ridak adalah dengan bertanya pada
diri sendiri, apakah orang lain dapat melakukan pengecekan bahwa
sampel penelitian benar atau tidak. Bila dengan informasi yang diberikan
orang lain mampu melakukan pengecekan tentang besar sampel, maka
informasi yang diberikan sudah cukup.

Bagaimana contoh penulisan komponen besar
sampe[ dalam jurnal?

Berikut ini merupakan contoh penulisan komponen besar
sampel yang tidak lengkap, alasan ketidaklengkapan, serra
saran perbaikannya.

Contoh kasus 1:

"'Untwk mengetaltui preualensi status gizi buruk pada anak
balita di Desa A, besar sampel dalam penelitian ini adalah
323 ".

Informasi tersebut tidak lengkap. Mengapai Karena
dengan informasi tersebut orang lain tidak dapat melakukan pengecekan
besar sampel. Selain itu, pada kalimat rersebur belum ada informasi
mengenai cara pengambilan sampel. Lalu bagaimana penulis an yan1
dianjurkan? Perhatikan kalimat berikut.

" D e ngan p er kiraa n pr eua I e n si se b e sar 3 0%o, t in gka t kep e r cayd a n
95%" dan presisi penelitian sebesar 5"/o, besar sampel yang
diperlwkan adalah 323. Subjek diam.bil secara simple random
sampling. "

Informasi yang diberikan oleh kalimat tersebut sudah lengkap karena
orar-rg yang membaca kalirnar tersebut dapat melakukan pengecekan
besar oarnpel. Pemb.aca memahami bahrnra tujuan penelitian iaiadalah
untuk mencari prevalensir.sefuingga rumu6 yaog digunakan adalah rurnus
uatuk proporsi, yaiiu:

n-(z,,fPo
d.
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dengan menggunakan informasi yang diberikan, pembaca dapat

melakukan pengecekan dengan cara menghitung sendiri besar

sampelnya, yaitu:

(z )2 Po
il__

d'

_ (t,so)2o,gxo,z

0,052

--323

Contoh kasus 2:

"[Jntuk penelitian uii klinis ini, diperlwkan besar sampel

sebesar 62 untuk masing-masing kelompok."

Dengan mudah Anda dapat menilai bahwa informasi yang

diberikan kalimat tersebut tidak lengkap karena Anda

tidak dapat melakukan pengecekan besar sampel. Bandingkan dengan

informasi berikut.

"Dengan kesalahan tipe I sebesar 5o/", bipotesis dua arah,

kesalahan tipe lI sebesar 20'h, angka kesembuhan obat standar

diketahui 70"/", dan selisih angka kesembuhan minimal yang

dianggap bermakna sebesar 20"h, maka besar sampel wntuk

masing-masing kelompok adalab 62."

Dengan informasi di atas, pembaca memahami bahwa tuiuan

penelitian ini adalah untuk mencari perbedaan proporsi, sehingga rumus

yang digunakan adalah rumus untuk perbedaan proporsi, yaitu:

Iz,,JzPo +z,rffi1PPr 12nr-rz-lpr-pzl

Dengan menggunakan
dapat melakukan pengecekan

sampelnya, yaitu:

informasi yang diberikan, pembaca

dengan cara menghitung sendiri besar
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^ lz^,lna t z,vE01* P8; 
12"l' PlP, 
J

_ [r,sor2, or oz +o,a+r(ozroz){osro,r)12

I or-0, 
l

:ot

Contoh kasus 3:

G Pada bagan metodologi sebuah artikel, didapatkan narasi
f-W r .l| '-) seDagar oerikut.tdlqfrL 

-_.- 
"\X/ith an expected rate of ouulation of 75% in the placebo
growp, ue needed 200 cuomen to show an absolute increase
of 15% in ouulation rate, with a power of at least 80"/" wsing

a two sided test witb a 5"/" significance leuel." (BMl 2006;
332;1485).

Ke dalam masalah statistik apakah masalah penelitian yang diteliti?
Apakah rumus besar sampel yang sesuai? Dan apakah penghitungan
besar sampelnya benar?

a. Menentukan masalah secara statistik dan menentukan rumus.

Dari informasi yang diperoleh dari narasi, keluaran penelitian
adalah berupa variabel yang berskala kategorik, yaitu variabel
ovulasi yang diklasifikasikan menjadi "ya" dan "tidak". Dengan
demikian, masalah penelitian secara statistik termasuk ke dalam
analitik komparatif kategorik tidak berpasangan. Rumus besar
sampelnya adalah:

,. :.^ [2".2P0, zrrEoJ& 
1'

I P'P2 
)

b. Menghitung besar sampel.

Dari teks di atas, kita memperoleh informasi sebagai berikut.

Kesalahan tipe I = 5 7o, hipotesis dua arah, dengan demikian Za = 1.,96

(Perhatikan kalimat "using d two sided test ruith a 5oh signfficance
leuel" ).
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Power penellitian = 8oo/o,sehingga kesalahan tipe II = 1007o-power

= 10oo/o - 80% = 20"/o, dengan demikian, Zs = 0,84 (Perhatikan

kalimat "with d power of at least 80"h").

P2 = proporsi ovulasi pada kelompok plasebo = 75o/"

(Perhatikan kalimat "with an expected rate of ouwlation

of 75% in the Placebo grouq").

P,-P, - perbedaan proporsi minimal yang diharapkan = 15"/"

(Perhatikan kalimat "to show an absolwte increase of
L5% in ouwlation rdte").

P1 - proporsi ovulasi pada obat yang sedang diteliti = 7 5"A

+ 1"5"h = 90o/".

Kita masukkan informasi tersebut ke dalam rumus besar sampel.

zoJ2Po +zorEo, r P& l'T)
t,goJ2xos2sxoJ7s +o,a+@ l' :,oo

0,95-0,25 )

n,:nr:I

n,:nr-[

Dengan demikian, penghitungan besar sampel dalam artikeltersebut

benar yaitu 10O/kelompok atau total 200 subjek.

Contoh kasus 4:

t!} Pada bagan metodologi sebuah arrikel, didapatkan narasi

( 'fl sebagai berikut.
qd; *.- ,,This stwdy was powered to haue an 80'/, chance ctf detecting

a 5 mm d.ifference in sense of uwlnerability or discomfort,

with an SD of 22 mm \determined by pilot stwdy), on a 100

mm uisual analogue scale. 
.vle originally intended to include

300 women but we stopped after a planned interim analysis of
200 patients." (BMJ 2006; 333; 171.).
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Ke dalam masalah statistik apakah masalah penelitian yang diteliti?
Apakah rumus besar sampel yang sesuai? Dan apakah penghitungan
besar sampelnya benar?

a. Menentukan masalah secara statistik dan menentukan rumus.

Dari informasi yang diperoleh dari narasi, keluaran penelitian
adalah berupa variabel yang berskala numerik yaitu variabel
discomfort yang diukur dengan menggunak an uisual analogue
scale (YAS). Dengan demikian, masalah penelitian secara statistik
termasuk ke dalam analitik komparatif numerik tidak berpasangan.
Rumus besar sampelnya adalah:

n, - r, : z[ 
(zo + zg)s 

1'I Xr-Xz 
)

b. Menghitung besar sampel.

Dari teks di atas, kita memperoleh informasi sebagai berikut.

Kesalahan ti pel = 5"/o , dengan demikian 2,,= 1,96.Informasi kesalahan
tipe I diperoleh dari bagian lain jurnal tersebut yang menyatakan bahwa
interval kepercayaan yang digunakan adalah 9 5 "/, .

Power penellitian - 80"/o, sehingga kesalahan tipe II = 1-power
= 100o/" - 80% - 20"/", dengan demikian, ZB=0,84 (Perhatikan
kalimat "This stwdy was pouered to haue an 80"/o chance.....,,).

S = simpang baku gabungan berdasarkan penelitian sebelumnya =
22 (Perhatikan kalima t " with an SD of 22 mm (determined by pilot
study)".

X ,- X, - perbedaan minimal yang diharapkan, ditetapkan sebesar 5
(Perhatikan kalimat *..........of detecting a 5 mm difference in sense
of uulnerability or discomfort").

Kita masukkan informasi tersebut ke dalam rumus besar sampel.

ilr:nz:r[r';;l'{ls]'

^l(1,96 +0,84\221' -nr-nz:r[ , J:304
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Pada artikel tersebut, informasi besar sampel adalah sebanyak 304

subjek. Informasi tersebut masih tidak ielas karena 304 subjek itu
apakah total atau per kelompok. Bila yang dimaksud penulis artikel

adalah per kelompok, penghitungan yang dilakukannya juga tidak

tepat karena yang diperlukan adalah 304/kelompok.

Contoh kasus 5:

fG Pada bagan metodologi sebuah artikel. didapatkan narasi

( W sebagai berikut.
(% 

-.- "'We calculated the sdmple size by wsing preuious reports

of improuement in dyspnoea with morphine and local
expectations for data uariability in this crossouer study;

the predicted standard deuiation of the uisual analogue scale

was 15 mm. We estimated that 48 participants would prouide

80o/" power to detect a L0 mm difference in the scale, with a
of 0.05, allowing for a 20"/, dropout rate (BMJ 2003;327;
523-528)".

Ke dalam masalah statistik apakah masalah penelitian yang diteliti?

Apakah rumus besar sampel yang sesuai? Dan apakah penghitungan

besar sampelnya benar?

a. Menentukan masalah secara statistik dan menentukan rumus.

Dari informasi yang diperoleh dari narasi, keluaran penelitian

adalah berupa variabel yang berskala numerik yang diukur dengan

menggunak an uisual analogwe scale (YAS). Pada narasi, terdapat

informasi bahwa desain penelitian adalah uji klinis dengan crossed

ouer.Dengan demikian, masalah penelitian secara statistik termasuk

ke dalam analitik komparatif numerik berpasangan. Rumus besar

sampelnya adalah:

[(Zo+20)SI'z
fl.:ll^:l' I' ' I x,-x, )
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b. Menghitung besar sampel.

Dari teks di atas, kita memperoleh informasi sebagai berikut.

Kesalahan tipe I - 5"h, dengan demikian Za = 1,96 (perhatikan
kalimat "with a of 0.05").

Power penelitian - 80"A, sehingga kesalahan tipe II = 1-power =
100% - 80% = 20"/", dengan demikian, Zp = 0,84 (Perhatikan
kalimat "prouide 80"/" power").

S = simpang baku gabungan = 16 (Perhatikan kalimat "the predicted
standard deuiation of the uisual analogue scdle was 16 mm").

X, - X, = perbedaarr rerata minimal yang diharapkan = 10
(Perhatikan kalimat "to detect a 10 mm difference in tbe scale").

Kita masukkan informasi tersebut ke dalam rumus besar sampel.

n. -n^ -[(zn 
rzri)S]'z

t z 
l*, xz)

.r, : r1, - [ 

(1'96 *0,84t16 
l' : ro, z I 10 ) --

Jumlah subjek yang perlu direkrut adalah 2 x 20 atau sama dengan
40. Bila ditambahkan dengan kemungkinan drop owt sebanyak
10"/", maka jumlah subjek total adalah 44. Dengan demikian,
penghitungan besar sampel pada artikel tersebut tepat.
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Jawablah pertanyaan berikut untuk mengecek pemahaman

Anda!

Apakah informasi ini cukup? Bila tidak cukup informatif, bagaimana

saran perbaikannya?

1. "The sample size needed for the study was determined based on

information to detect the difference in primary end point with a

signfficance level of 5o/o and power of 90%" (Diabetes Care 26:3209-

321,4,2003). Penelitian ini bertujuan untuk membandingkan kadar

gula darah antara dua kelompok pasien yang mengikuti program

dengan yang tidak mengikuti program.

2. We calculated sample size to test the equivalence hypothesis. Assuming

a treatment failure rate of 12o/o tuith five days treatment, we would

consider the two treatments to be equivalent if the failure rate with the

shorter course of treatment was not more than 17o/o (that is, a dffirence

of 5o/o or less). We were prepared to allow this size of difference, because

there are other benefits of short course treotment, including lower cost

and less frequent side effects. We planned one interim analysis after

a third of participants had been recruited. Using the O'Brien Fleming

approach, we carried out interim analysis at level of 0.005 andthefnal
analysis at 0.047. We used one sided testing with power set at 90%.

The required number of patients was 950 in each group. (http://bmj.

com / c gi / cont ent /full/ 3 2 8 / 7 44 3 / 7 9 1). Penelitian ini bertujuan untuk

membandingkan angka kesembuhan antara terapi amoksilin lima

hari dengan tiga hari.

3. We calculated a sample size of 50 patients in each group for 90o/o power

and g5o/o confidence. In the calculation, we assumed that the children

receiving intravenous quinine would have a mean parasite clearance

time of 51.2 (S 23.2) hours and those receivingrectal artemether would

have a mean parasite clearance time of 37.9 (S 17.4) hours (26%effect

size),accordingto a study by Hien and Arnold inVietnam. (httP://bmj.

c om/ cgi / content / full/ 3 3 0 / 7 4 87 / 3 3 4). Penelitian ini bertuj uan untuk
membandingkan rerata p arasit clearence time antara pemberian obat

intravena dengan lewat rektum.



BAB.,X

BEBERAPA C N. KHUSUS

Setelah mempelalari Bab X, pembaca diharapkan mampu:

1 . Menlelaskan satu penelitian dengan lebih dari satu penghitungan besar

sampel.

2. Menjelaskan pertanyaan utama dan pertanyaan tambahan.

3. Menjelaskan penelitian dengan hipotesis negatif.

4. Menjelaskan kiat-kiat memperkecil besar sampel secara benar.

5. Menjelaskan statistically significant dan clinically significant.

1., Satur pcn€tititn. den1;an . tebri,h,::dari ssts,,,,,, :

Apakarh dalam satu pene[itian' bisa diguncl€*, lc$ih, dari

satu r,um$s ,besar;arn$01? '

r lalam satu penelitian, dimungkinkarr,, menggunaka*
lebih dari satu, rurnu$ besar sanrpel; H*ll ini. dikaienakan
beberapa faktor berikut.

t,: Dalam satu penelitian, bisa jadi.pertanyaaa'lebihrda6i ,satu'
i, I $lg6i6p, pertanyaan penelitian rnenghendalci be,sar,.sampel

rr'. t,.r. :r .,,, r 
:..:', :, :.:::.:.: :'..: :....... .1,:-,,:l6fitr.i



2.

3.

tertentu untuk menjawab pertanyaan tersebut. 01eh karena
itu, penghitungan besar sampel harus dihitung berdasarkan
pertanyaan penelitian yang muncul.
Dalam satu penelitian, bisa jadi digunakan lebih dari satu
desain. Setiap desain penelitian menghendaki besar sampel
tertentu untuk menjawab masalah seriap desain. Oleh karena
itu, bila dalam satu penelitian digunakan lebih dari satu desain,

maka harus dihitung besar ,r-pel untuk masing-masing
desain.

Dalam satu penelitian, bisa jadi digunakan lebih dari satu
analisis. Setiap analisis menghendaki besar sampel untuk
melakukan analisis tersebut. Oleh karena itu, bila dalam satu
penelitian digunakan lebih dari satu analisis (misalnya bivariar
dan multivariat), maka harus dihitung besar sampel untuk
masing-masing anal isis.

Apakah untuk setiap pertanyaan penetitian harus dilakukan
penghitunga* besar sampel.?

Dalam satu penelitian, bisa jadi pertanyaan lebih dari satu- Pertanyaan
penelitian dapat diklasifikasikan menjadi dua, yaitu perranyaan urama
dan pertanyaan tambahan. Besar sampel dihitung untuk perranyaan
utama. Sedangkan untuk pertanyaan tambahan tidak perlu dihitung.

2. Pertanyaan utama dan pertanyaan tambahan

Apakah yang dimaksud pertanyaan utama dan pertanyaan

tambahan?

Pertanyaan utama adalah pertanyaan yang menjadi dasar
bagi penghitungan besar sampel dan hasil yang diperoleh bisa

dijadikan kesimpulan dan dapat digeneralisasi.

Pertanyaan tambahan adalah pertanyaan yang ingin dijawab oleh
penelitian, tetapi tidak menjadi dasar penghirungan besar sampel,
sehingga hasil yang diperoleh tidak bisa digeneralisasikan. Hasil yang
diperoleh bermanfaat sebagai data dasar untuk penelitian berikutnya.
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Sebagai contoh, dalam suatu uji klinis obat antibiotik, peneliti ingin
mengetahui perbandingan angka kesembuhan serta perbandingan efek

samping obat standar dengan obat baru. Diketahui sebelumnya bahwa
angka kesembuhan obat standar adalah707" dan diharapkan angka

kesembuhan obat baru adalah 90%. Diketahui pula bahwa efek samping

obat standar adalah 5"/" dandiharapkan efek samping obat baru sebesar

2"h.Dengan kesalahan tipe I dan tipe II masing-masing sebesar 57" dan

20"/", maka besar sampel untuk meneliti angka kesembuhan dan efek

samping tiap kelompok adalah masing-masing sebesar 48 dan 588. Oleh

karena besar sampel untuk meneliti efek samping terlalu besar, maka

peneliti menetapkan angka kesembuhan sebagai pertanyaanutama dan

efek samping sebagai pertanyaan tambahan.

3. Membuktikan tidak ada hubungan atau tidak
ada perbedaan (hipotesis negatif)

Masih ingatkah Anda dengan pembagian hipotesis penelitian? Untuk
menyegarkan kembali ingatan Anda, berikut ini kami sajikan

kembali klasifikasi hipotesis penelitian.

Gambar 10.1. Klasifikasi hipotesis penelitian

Mungkin Anda belum menyadari kalau contoh-contoh yang telah
kami berikan pada bab-bab sebelumnya adalah contoh penghitungan

besar sampel untuk hipotesis positif baik dua arah maupun satu arah.

Lalu, bagaimana dengan hipotesis negatif?

Kita memerlukan besar sampel tak hingga untuk hipotesis negatif

Apa artinya hipotesis negatif? Hipotesis negatif adalah hipotesis
yang menunjukkan tidak adanya perbedaan baik itu perbedaan
proporsi maupun rerata. Bila proporsi kelompok I adalah P, dan bila
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proporsi kelompok 2 adalah P, maka dengan hipotesis negatif mau
dibuktikan bahwa P, = P, atau P1 - Pr= 0. Bila rerata kelompok 1

adalah X, dan rerata kelompok II adalah X, maka dengan hipotesis
negatif berarti akan dibuktikan bahwa X, - X, atau X1 - X2 - 0.

Bila kesintasan kelompok I adalah )", dan bila proporsi kelompok
2 adalah l.r, maka dengan hipotesis negatif akan dibuktikan bahwa
Lr= L, atau 1"1 - Lr= o.

Sekarang perhatikan berbagai rumus besar yang telah kita pelajari.
Efek size (P1 - P2, X1 - X2, dan )", - l.r) bertindak sebagai pembagi. Pada

hipotesis negatif, mau dibuktikan bahwa efek size = 0. Kita mengetahui
bahwa segala sesuatu jika dibagi nol maka hasilnya tidak terhingga.
Dengan demikian, secara teoretis kita tidak bisa membuktikan hipotesis

negatif karena kita memerlukan besar sampel yang tak terhingga
banyaknya.

Bagaimana penghitungan besar sampeI untuk hipotesis negatif?

Walaupun secara teoretis sulit untuk membuktikan hipotesis negatif,
para ahli telah menganjurkan beberapa saran supaya penelitian dengan
hipotesis negatif masih layak untuk dilakukan. Saran tesebut adalah
sebagai berikut.

L. Gunakan rumus berikut.

r,:,2-+sP

Gunakanlah kesalahan tipe II yang lebih besar daripada
kesalahan tipe II yang biasa digunakan pada hipotesis positif.
Bila pada hipotesis positif kesalahan tipe II umumnya minimal
20o/o, maka pada penelitian dengan hipotesis negatif kesalahan

tipe II minimal adalah L0"/".

Apabila besar sampel telah dihitung, maka mau tidak mau

besar sampel tersebut harus dipenuhi. Hal ini berbeda dengan
hipotesis positif di mana besar sampel boleh saja lebih kecil
daripada penghitungan besar sampel (lihat kembali Bab VI
tentang power penelitian).

2.

3.
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4. Besar sampel untuk perbandingan rerata dan
perbandingan proporsi lebih dari dua kelompok

Rumus-rumus komparatif yang telah kita bahas sebelumnya

dibuat untuk menghitung besar sampel untuk membandingkan

terata dua kelompok atau perbandingan proporsi dua
kelompok. Lalu, bagaimana kalau yang kita bandingkan

ternyata lebih dari dua kelompok?

Untuk memecahkan masalah tersebut, mari kita lihat contoh
berikut ini.

&
(ltf Contoh kasus 1:

s_-_ 
^' Seorang peneliti ingin membandingkan rerata antard
kelompok A, B, dan C. Untuk menentwkan besar sampel,

p eneliti melakukan langkab-langkah sebagai berikut.

1. Mengbitung besar sampel untuk membandingkan rerata antdra

kelompok A dengan B. Misalnya, besar sampelnya adalah
50.

2. Mengbitwng besar sampel untuk membandingkan rerata antara

kelompok A dengan C. Misalnya, besar sampelnya adalah
70.

3. Menghitung besar sampel wntuk membandingkan rerata antdra
kelompok B dengan C. Misalnya, besar sampelnya adalah
40.

4. Mengambil kesimpulan besar sampel.

Untuk kelompok A, diperlukan besar sampel sebanyak 50 untuk
dibandingkan dengan B, dan 70 untuk dibandingkan dengan C. Dengan

demikian, besar sampel kelompok A adalah 70 karena dengan subjek

sebanyak 70 bisa digunakan untuk membandingkan kelompok A baik
dengan B maupun C.

Untuk kelompok B, diperlukan besar sampel sebanyak 50 untuk
dibandingkan dengan A, dan 40 untuk dibandingkan dengan C. Dengan



160 Besar Sampel dan Cara Pengambilan Sampel dalam Penelitian Kedokteran dan Kesehatan Edisi 3

demikian, besar sampel kelompok B adalah 50 karena dengan subjek
sebanyak 50 bisa digunakan untuk membandingkan kelompok B baik
dengan A maupun C.

Untuk kelompok C, diperlukan besar sampel sebanyak 70 untuk
dibandingkan dengan A, dan 40 untuk dibandingkan dengan C. Dengan
demikian, besar sampel kelompok C adalah 70 karena dengan subjek
sebanyak 70 bisa digunakan untuk membandingkan kelompok C baik
dengan A maupun B.

Berdasarkan perhitungan di atas, besar sampel kelompok A, B, dan

C masing-masing adalah 70,50, dan70.

a Contoh kasus 2:
A ert

l' & Seorang peneliti ingin membandingkan rerdtd dntdrd
t&fu -.- kelompok A, B, dan C. Kelompok C ditetapkan sebagai

kelompok pembanding. Untuk menentukan besar sampel,
peneliti melakukan langkah-langkah sebagai berikut.

1.. Menghitwng besar sampel untuk membandingkan rerata dntdrd
kelompok A dengan C. Misalnya, besar sampelnya adalah
70.

2. Menghitung besar sampel untwk membandingkan rerata dntdrd
kelompok B dengan C. Misalnya, besar sampelnya adalah
40.

3. Mengambil kesimpulan besar sampel.

Dengan menggunakan logika yang sama dengan Contoh kasus 1,

maka berdasarkan perhitungan di atas, besar sampel kelompok A, B,

dan C masing-masing adalah 70, 40, dan 70.

5. Kiat-kiat memperkecit besar sampel secara benar

Ada kalanya berdasarkan keterbatasan waktu dan dana,
peneliti menginginkan besar sampel yang tidak terlalu besar.

Bagaimana kiat memperkecil besar sampel yang secara
metodologis dan etis benar?



1.

2.
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.5.

Bab X. Beberapa Catatan Khusus 1 61

Menetapkan pertanyaan utama dan pertanyaan tambahan.
Pertanyaan utama membutuhkan besar sampel lebih kecil
daripada pertanyaan tambahan. Untuk lebih jelasnya, lihat
poin 2 di atas.

Mengganti skala pengukuran variabel dari kategorik menjadi
numerik.
Pada umumnya skala pengukuran variabel numerik
membutuhkan besar sampel yang lebih sedikit daripada skala
pengukuran kategorik.
Memilih subjek yang perbedaan efeknya mudah untuk
dideteksi.
Pada penelitian untuk membandingkan kadar kolesterol
sebelum dan sesudah pengobatan misalnya, efek pada subjek
yang mempunyai kadar kolesterol sangat tinggi lebih mudah
dapat diteteksi daripada subjek dengan kadar kolesterol yang

tinggi tetapi mendekati normal.
Melakukan matching.
Penelitian dengan pengambilan sampel secara matching
(berpasangan) membutuhkan besar sampel yang lebih kecil
dariapa nonmatching (tidak berpasangan).
Memperbanyak kontrol.

Dengan memperbanyak kontrol, jumlah kasus dapat dikurangi.

Jadi yang dikurangi di sini adalah jumlah kasusnya bukan
besar sampelnya karena besar sampelnya malah bertambah.
Memperbanyak kontrol dilakukan bila kita sulit menemukan
kasus. Rumus untuk menghitung kasus setelah dikoreksi dengan

banyaknya kontrol adalah:
n' = n(c+'Lll2c
n' = besar sampel kasus

n = besar sampel semula

s = jumlah kontrol
Misalnya, pada penghitungan besar sampel diperoleh besar

sampel untuk kasus dan kontrol masing-masing sebanyak 100

orang. Untuk memperkecil kasus, peneliti berencana membuat
2 kontrol/kasus. Berapa besar sampel kasus sekarang? Berapa

besar sampel kontrol? Dan berapa besar sampel total?
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Dengan rumus di atas, Kita bisa menghitung:
n' = n(c+L)/2c
n' = besar sampel kasus

n = besar sampel semula = 1000
c = jumlah kontrol = 2
n' = n(c+1)l2c = t00 (2 + 1)l(2 x 2)= / 5

Dengan demikian, jumlah kasus sebanyak 75, jumlah kontrol
sebanyak 75 x 2 = 150 sehingga total sampel225.

6. Melakukan analisis interim.
Analsis interim adalah analisis yang dilakukan pada saat
penelitian uji klinis masih berlangsung. Analisis interim ini
harus direncanakan sejak pembuatan proposal. Melakukan
analisis interim sebenarnya bukan untuk memperkecil besar
sampel akan tetapi memberikan peluang untuk menghentikan
penelitian bila dengan sampel yang lebih kecil sudah dapat
dibuktikan adanya perbedaan yang sangat ekstrim. Analisis
interim ini dilakukan bila ada dugaan kuat kalau salah satu
terapi mempunyai keunggulan yang jauh daripada terapi
standar/pembandingnya.

Sebagai contoh seorang peneliti ingin membandingkan
angka kesembuhan obat A (standar) dengan obat B (baru).
Besar sampel yang diperlukan adalah 150/kelompok. Terdapat
dugaan kuat bahwa obat B jauh lebih unggul daripada obat
A. Oleh karena itu, peneliti merencanakan akan melakukan
analisis interim setiap 50 subjek/kelompok.

Pada saat subjek mencapai 50/kelompok, peneliti
melakukan analisis interim. Hasil analisis menunjukkan bahwa
obat B terbukti secara ekstrem lebih unggul daripada obat A.
Oleh karena itu, peneliti memutuskan untuk menghentikan
penelitian dengan alasan:

1. dengan besar sampel yang kecil sudah bisa membuktikan
keunggulan ekstrem obat B dari obat A (bila batas kemaknaan
ditentukan 5o/o, maka batas kemaknaan pada analisis interim
tidak boleh 57o akan tetapi lebih kecil dari itu).

2. tidak etis untuk melanjutkan penelitian karena peneliti berarti
akan memberikan obat A kepada subjek di mana sudah
diketahui obat A jauh tidak efektif dibandingkan obat B.
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6. Statistically significant dan ctinically significant

Pada Bab I buku ini telah dibahas alasan mengapa kita perlu
melakukan perhitungan besar sampel. Salah satu tujuan

perhitungan besar sampel adalah supaya penelitian dapat
menjawab pertanyaan penelitian baik secara klinis maupun
secara statistik. Dengan kata lain, dengan menghitung besar

sampel, kita menghindari fenomena secara statistik bermakna

tetapi secara klinis tidak bermakna dan menghindari fenomena secara

statistik tidak bermakna tetapi secara klinis bermakna.

Untuk memahami apa yang dimaksud dengan statistically significant
dan clinically significant, simaklah contoh berikut.

"Tuiuh peneliti bermakswd wntuk membuktikan bahwa obat
X lebih baik daripada obat standar. Obat X dikatakan lebih

baik dari obat standar iika angka kesembuhannya minimal20%
lebih banyak daripada obat standar. Dalam penelitian tersebwt,

ditetapkan kesalaban tipe I (alfa) sebesar 5o/o dan power
penelitian sebesar 80"h. Setelah melalui proses perhitungan

besar sampel, diperlukan sebanyak 30 subiek wntuk masing-

masing kelompok (total 60 subiek) ".

Dari informasi tersebut, kita sudah bisa mengetahui statistically
significant dan clinically significant yang mau dibuktikan oleh peneliti.
Clinically significant adalah 20y", sedangkan yang dimaksud dengan

statistically significant adalah 5%. Angka 20'/" didapat dari perbedaan

proporsi minimal yang diharapkan, sedangkan angka 5% diperoleh
dari kesalahan tipe I. Dengan kata lain, dari informasi di atas, kita
mengetahui bahwa peneliti memerlukan besar sampel sebanyak 30/
kelompok untuk membuktikan bahwa obat X lebih baik daripada
obat standar baik secara klinis maupun secara statistik. Lalu, apa yang
terjadi jika besar sampel yang diteliti lebih besar atau lebih kecil dari
yang diperlukan?

Katakanlah tujuh peneliti sudah menyelesaikan penelitiannya. Hasil
yang diperoleh masing-masing peneliti disajikan pada tabel berikut.
Cobalah jawab, apakah hasil penelitian tersebut bermakna secara klinis
dan statistik?



;i
Perhodaan r

kesemhuhan

Berm*kna
:r $BBtf0

$tfitistiH
fYanidakl

Bermakna
eeeara klinis?

{rfiHak}

, Elis?

{ia/tidarl

Peneliti 1 60 20y" Ya Ya Ya

Peneliti 2 60 107o Ya Tidak Ya

Peneliti 3 60 25o/o Ya Ya Ya

Peneliti 4 40 20y, Tidak Ya Tidak

Peneliti 5 40 15% Tidak Tidak Tidak
Peneliti 6 40 25Yo Tidak Ya Tidak

Peneliti 7 200 10y" Ya tidak Tidak
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Tabel 10.1. Penilaian kemaknaan statistik, kemaknaan klinis, dan etis

Peneliti perrama meneliti subjek sebanyak 60 orang di mana
perbedaan kesembuhan yang diperoleh adalah sebesar 2Ooh. Dengan
demikian, hasil yang diperoleh adalah bermakna secara klinis karena
berhasil membuktikan perbedaan minimal sebesar 20%. Hasil uji
statistik juga akan bermakna karena peneliti telah meneliti besar sampel
minimal yang diperlukan untuk membuktikan bahwa perbedaan sebesar
20"/" adalah bermakna. Secara etis, rentu saja penelitian ini adalah
penelitian yang eris. Penelitian perrama ini adalah penelitian yang dapat
membuktikan hipotesis penelitiannya. Pada penelitian ini, terdapat
fenomena statistically and clinically significant.

Peneliti kedua meneliti subjek sebanyak 60 orang di mana perbedaan
kesembuhan yang diperoleh adalah sebesar 10Y,. Dengan demikian,
hasil yang diperoleh adalah tidak bermakna secara klinis karena
tidak berhasil membuktikan perbedaan minimal sebesar 20o/". Hasrl
uji statistik juga akan tidak bermakna karena peneliti telah meneliti
besar sampel minimal yang diperlukan untuk membuktikan bahwa
perbedaan sebesar 20'/" adalah bermakna. Artinya, jika dari 60 subjek
ini perbedaan kesembuhannya adalahkurang dari2o"/o,maka bila diuji
secara statistik, hasilnya akan tidak bermakna. Secara etis, penelitian ini
adalah penelitian yang etis. Penelitian kedua ini adalah penelitian yang
tidak dapat membuktikan hipotesis penelitiannya. pada penelitian ini,
terdapat fenomena statistically and clinically not significant.

Peneliti ketiga meneliti subjek sebanyak 60 orang di mana perbedaan
kesembuhan yang diperoleh adalah sebesar 25"/".Dengan demikian,
hasil yang diperoleh adalah bermakna secara klinis karena perbedaan
proporsi kesembuhan lebih besar daripada perbedaan proporsi minimal
(25"/o vs 20%) Hasil uji statistik juga akan bermakna. secara eris,
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tentu saja penelitian ini adalah penelitian yang etis. Penelitian ketiga
ini adalah penelitian y ang dapat membuktikan hipotesis penelitiannya.
Pada penelitian ini, terdapat fenomena statistically and clinically
significant.

Peneliti keempat meneliti subjek sebanyak 40 orang di mana
perbedaan kesembuhan yang diperoleh adalah sebesar 25"/". Dengan
demikian, hasil yang diperoleh adalah bermakna secara klinis karena

perbedaan proporsi kesembuhan yang diperoleh sama dengan yang

diharapkan (20%). Akan tetapi, secara statistik, hasil ini tidak bermakna

karena besar sampel yang diteliti lebih kecil daripada yang diperlukan.
Bila tidak ada alasan yang bisa diterima, penelitian ini tidak etis. Dengan

demikian, pada penelitian ini, terdapat fenomena clinically significant
but statistically not significant witb ethical problem.

Peneliti kelima meneliti subjek sebanyak 40 orang di mana
perbedaan kesembuhan yang diperoleh adalah sebesar 157o. Dengan

demikian, hasil yang diperoleh tidak bermakna secara klinis karena

perbedaan proporsi kesembuhan yang diperoleh lebih kecil daripada
yang diharapkan (15% vs 20"/"). Secara statistik, hasil ini tidak
bermakna karena besar sampel yang diteliti lebih kecil daripada yang

diperlukan. Bila tidak ada alasan yang bisa diterima, penelitian ini tidak
etis. Dengan demikian , pada penelitian ini, terdapat fenomena clinically
and statistically not significant with ethical problem.

Peneliti keenam meneliti subjek sebanyak 40 orang di mana
perbedaan kesembuhan yang diperoleh adalah sebesar 25"/". Dengan
demikian, hasil yang diperoleh bermakna secara klinis karena perbedaan

proporsi kesembuhan yang diperoleh lebih besar daripada yang
diharapkan (25"h vs 20%). Akan tetapi, secara statistik hasil ini tidak
bermakna karena besar sampel yang diteliti lebih kecil daripada yang

diperlukan. Bila tidak ada alasan yang bisa diterima, penelitian ini tidak
etis. Dengan demikian,pada penelitian ini, terdapat fenomena clinically
significant but statistically not significant with ethical problem.

Peneliti ketujuh meneliti subjek sebanyak 200 orang di mana
perbedaan kesembuhan yang diperoleh adalah sebesar 1,0%. Dengan

demikian, hasil yang diperoleh tidak bermakna secara klinis karena

perbedaan proporsi kesembuhan yang diperoleh lebih kecil daripada
yang diharapkan (10% vs20Y.). Akan tetapi, karena subjek yang diteliti
sangat banyak, secara statistik hasil ini menjadi bermakna. Bila tidak
ada alasan yang bisa diterima, penelitian ini tidak etis karena telah
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merekrut subjek yang lebih besar daripada yang diperlukan. Dengan
demikian, pada penelitian ini, terdapat fenomena statistically significant
bwt clinically not significant with etbical problem.

7. Random sampling dan random allocation

Kita sering kali dikacaukan dengan istilah random sampling dan
random allocation. Kedua istilah ini mempunyai makna yang

berbeda. Random sampling adalah cara probability samplingyang

bertujuan untuk mendapatkan subjek penelitian dari populasi
terjangkau. Sedangkan random allocation adalah teknik yang juga

berdasarkan probabilitas yang bertujuan untuk menempatkan
subjekpenelitian ke dalam kelompokpenelitian. Random allocation ini dikenal
pada penelitian uji klinis.

Perhatikan gambar berikut.

0bat baru

Random sampling Random allocation

Gambat 10.2. Gambar skematis untuk membedakan random sampling dan random allocation

8. Randomisasi blok

Randomisasi blok akhir-akhir ini banyak digunakan karena
dengan randomisasi blok setiap saat, besar sampel masing-
masing kelompok akan sama banyak. Dengan demikian,
pada akhir penelitian, kita akan mendapatkan besar sampel
masing-masing kelompok yang sama banyak. Selain itu,
dengan randomisasi blok, selama penelitian berjalan, kita juga

akan mendapatkan subjek untuk masing-masing kelompok relatif sama

banyak. Dengan demikian, randomisasi blok ini cocok digunakan jika
kita mau melakukan analisis pada saat penelitian masih berlangsung
yang dikenal dengan analisis interim.
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Randomisasi blok dilakukan dengan melakukan T langkah.

1. Menghitung besar sampel. Untuk mempermudah, pada contoh
ini diandaikan besar sampel tiap kelompok adalah 12.

2. Menentukan jumlah subjek setiap blok. Jumlah subjek setiap
blok bisa 2,4,6,8, 10 atau bilangan genap lainnya. Pada contoh
ini, ditetapkan jumlah subjek per bloknya adalah 2 subjek.

3. Menghitung variasi blok. Oleh karena jumlah subjek per blok
adalah 2, maka variasinya ada 2.

4. Mengidentifikasi variasi blok. Dua variasi tersebut adalah blok
AB dan blok BA.

5. Membuat aturan main. Aturan mainnya adalah bila angka yang
terandom adalah genap (0,2,4,6,8), maka blok yang terpilih
adalah AB; bila ganjil (1,3,5,7,9), maka yang terpilih adalah
blok BA.

6. Melakukan random. Setelah dilakukan random (dengan
program komputer atau tabel random), diperoleh angka-angka
4 2 7 5 1 1 0 1 8 3 5 5. Langkah selanjutnya adalah dengan
mengganti angka tersebut dengan blok AB atau BA tergantung
apakah angka tersebut genap atau ganjil.

7. Menuliskan hasil. Hasil randomisasi jika diurut dari nomor 1

sampai dengan nomor 24 adalahAB AB BA BA BA BA AB BA
AB BA BA BA.

Tabel 10.2. Langkah-langkah randomisasi blok dengan jumtah subjek 12lketompok dan jumtah

subjek setiap blok sebanyak 2 subiek

iH0;ir'

1 Hitunq besar sampel 12lkelompok

2 Tentukan jumlah sublek tiap blok 2

3

Hitung variasi blok :
n!

666tr,
2.1 

^1i = t

4 ldentifikasi variasi blok 1)AB 2)BA

5 Buat aturan main GenaP : AB; Ganiil = BA

6 Lakukan random 427511018355

7 Hasil
4(AB) 2(AB) 7(BA) (5)BA (1)BA (1 )BA (0)AB
(1)BA (8)AB (3)BA (5)BA (5)BA
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Jawabtah pertanyaan berikut untuk mengecek pemahaman

Anda!

1. Apakah dalam satu penelitian bisa digunakan lebih dari satu
rumus besar sampel?

2. Apakah untuk setiap pertanyaan penelitian harus dilakukan
penghitungan besar sampel?

3. Apakah yang dimaksud pertanyaan utama dan pertanyaan
tambahan?

4. Bagaimana penghitungan besar sampel untuk hipotesis
negatif ?

5. Bagaimana kiat memperkecil besar sampel yang secara
metodologis dan etis benar?

6. "Tujuh peneliti bermaksud untuk membuktikan bahwa obat X
lebih baik daripada obat standar dalam hal menurunkan kadar
gula darah. Obat X dikatakan lebih baik dari obat standar jika
perbedaan rerata penurunan kadar gula darah minimal sebesar

20mgldl. Dalam penelitian tersebut, ditetapkan kesalahan tipe I
(alpha) sebesar 5Yo danpower penelitian sebesar 80"/"" . Setelah

melalui proses perhitungan besar sampel, diperlukan sebanyak
20 subjek untuk masing-masing kelompok (total 40 subjek).
a. Berapakah nllai clinically significant?
b. Berapakah nilai statistically significant?
c. Setelah menentukan dua hal tersebut, cobalah isi tabel

berikut ini.

ll Psrbedaa{r
rerala

Bsma*na
sSGArA

stali$tit?
{uallldalr}

Bermatna,
$&ara Hifii$?

{r#ridakl

,.f;fi$ 
,

{Ya{idak}

Peneliti 1 40 20 mq/dl

Peneliti 2 40 10 mq/dl

Peneliti 3 40 30 mo/dl
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7. Cobalah Anda lakukan langkah-langkah randomisasi blok jika
jumlah subjek setiap bloknya adalah 4 dengan besar sampel
tiap kelompok adalah 12. Isilah tabel berikut.

:,r}f:lr,r:ll

Peneliti 4 30 20 mo/dl

Peneliti 5 30 10 mo/dl

Peneliti 6 30 30 mo/dl

Peneliti 7 100 5 mo/dl

:l:',Hir.: i:lll:8*0lalii:'::r,

1 Hituno besar samoel 12lkel

2 Tentukan iumlah subiek tiao blok 4

J Hitunsvariasi brok = (n,2ih
4 ldentifikasi variasi blok

5 Buat aturan main

6 Lakukan random

7 Hasil



BAB XI

PERANGKAT LUNAK
UNTUK BESAR SAMPEL

Setelah mempelajari Bab Xl, pembaca diharapkan mampu:

1 . Menjelaskan cakupan perangkat lunak PS'.
2. Menghitung besar sampel dengan menggunakan perangkat lunak PS'..

Pengantar

Pada bab-bab sebelumnya telah ciibahas teori dan
praktik mengenai hagaimana menghitung besar sampel

dan power penelitian secara manual. Pada bab ini akan
dibahas rnengenai hagaimana menghitung hesar sampel

dan power penelitian dengan menggunakan perangkat lunak. Ada
beberapa perangkat lunak yang tersedia. yang akan dihahas pada buku
ini adalah perangkat lunak Poper and Sornpelsi:e 1'ang selanjutnya

akan disebr"rt PSn. Perangkat lunak ini adalah pcrangkat lunak yang
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dapat diperoleh secara gratis di alamat http://biostdt.mc.uanderbilt.
e du / tw i ki / b in/u i ew / Ma in / P ow er S amp I e S ize. Untuk meng- in s t a// PS@,

bukalah alamat tersebut lalu ikuti petunjuk yang tersedia.

Penghitungan besar sampel dan power penelitian dengan
menggunakan perangkat lunak akan lebih mudah dan tepat. \Talaupun
demikian, penulis menganjurkan pembaca (pernah) melakukan proses

penghitungan secara manual. Dengan cara manual, kita akan lebih
"menghayati" proses penghitungan.

Apabila kita menggunakan perangkat lunak PS@, kita harus
mencantumkan salah satu dari dua rujukan berikut.

1.. Dupont \7.D., Plummer'W.D. "Power and Sample Size Calculations:
A Review and Computer Program." Controlled ClinicalTrials 1990;
11 116-28.

2. Dupont \trD., Plummer'W'.D. "Power and Sample Size Calculations
for Studies Involving Linear Regression. " Controlled Clinical Trials
1.998;19: 589-601.

Cakupan Perangkat Lunak PS'

Perhatikan Gambar 11.1. Tampilan tersebut adalah tampilan yang

akan terlihat pada layar komputer apabila perangkat lunak PS@ telah
diaktfikan.

File Edit Log HelF

i.,i;l"ivatl ttest l Feoressiont l Reuression2 l Di"r,ao*or" l rvtunt"l-nu"n"r"r ] r-ou I

Sludies that are analvzed bv loa-rank tests

Gambar 11.1 Tampilan Awal PS@

D ar i m e nw y ang ada p ada b agian atas lay ar, kita dap at men getahui

bahwa PS dapat digunakan untuk menghitung besar sampel dan power
penelitian untuk suruiual, t-test, regression 1, regression 2, dichotomows,
dan Mantel-Haenszel. Pada menu swruiual, kita dapat menghitung besar
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sampel dan power untuk analisis kesintasan. Pada menu t-test,kita dapat

menghitung besar sampel dan power untuk komparatif numerik baik

tidak berpasangan maupun berpasangan. Pada menu dichotomous, kita

dapatmenghitung besar sampel dan power untuk komparatif kategorik

baik tidak berpasangan maupun berpasangan. Menu regression L dan

2 serta Mantel-Haenszel di luar cakupan buku ini.

Contoh Penghitungan Besar Sampel dengan PS'

Contoh-contoh kasus yang akan disampaikan adalah contoh kasus

untuk penelitian uji klinis. 'Walaupun contoh yang diberikan adalah

untuk uji klinis, pembaca dapat menganalogikan prosedurnya untuk

desain yang lain. Apabila pembaca hendak berlatih menggunakan PS@

untuk desain lainnya, pembaca dapat membandingkannya dengan

metode manual.

& 
Contoh kasus 1:

t-iil' Seorang peneliti ingin mengetahwi apakab terdapat perbedaan.% 
--.- kesembuhan dntdra obat A (standar) dengan obat B. Peneliti

menetapkan bahwa proporsi kesembuhan obat A dengan

obat B dianggap bermakna iika selisihnya 20'h. Diketahwi

bahwa kesembuhan pada obat A adalah 70%. Bila ditetapkan kesalahan

tipe I sebesar 5"/o, hipotesis satu arah, kesalahan tipe ll sebesar 20o/",

berapakah besar sampel yang diperlwkan?

Jawab:

a. Menentukan rumus besar sampel.

Penelitian tersebut merupakan penelitian analitik
kategorik tidak berpasangan. Dengan demikian, rumus besar

sampel yang digunakan adalah sebagai berikut.

Iz*Jzeo + zorF,o, 1PP, 
.|'z

,,1 -,,2 - t-I ttt' l
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b. Menghitung besar sampel dengan PS@.

Untuk menghitung besar sampel penelitian analitik kategorik
tidak berpasangan dengan PS@, lakukanlah prosedur berikut.
1,. Aktifkan program PS@.

2. Pilih menu dichotomous.
3. Pilih sample size pada what do you want to know?
4. Plllh independent pada matched or independent?
5. Pilih prospectiue pada case control?
6. Pilihtwo proportion pada how is the abernatiue hypothesis

expressed?

7. Pillh wncorrected chi-square test pada uncorrected chi-
squdre test of Fisber's exact test?

8. Ketik 0.05 pada a, ketik 0.8 pada power ketik 0.7 pada
P, ketik 0.9 pada P,, dan ketik 1 pada m.

9. Akan diperoleh tampilan berikut.

Survivatl t-testl neoressiont fResresrimz Dichntomous lr"r,to-n"-"-;-i[i*flli.::f1.
Sludiee thal are rnalvzed bv chi.souare or Frsher,e exact test

OutDrfr

f 
Sample size JJ

ffi
ffiffi
@

lwr*

s loo5 
*

ffipower lu.BU

._nl
p IoSo-
rn Jii-

10. Proses telah selesai, klik kotak calcwlate.
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11. Anda akan memperoleh tampilan berikut.

File Edit Log Help

', survivat l t-t*t ] Reare:sic,n1 I Eegression2 DichotomDus 
l rrrurt*r-r-ruun"r*r I Loo l

. , Studies that are analvzed by chi-sauare tr Flsheis exact test
Output

''...-..-.-"."*'.
:!

Cfise EafiEle sizE for uncBrrected
chi-irquEred tes't

l :----i _

5EmFle srrE

E ---.-ltt

[,1atched or lndepEndert?

Case control?

ffi
lProspective :l
! iuro p,opoition. - -;;

UnEorrexted Nhi-suuare or FishEr's Exad tESt? 
I Llncoreried chi-square i*rt :j

.:, l-ns '*' p_ trll -
U

y11-111,Ey lr-l.eo p irr 
jo ""-*'

, ._1 ]

ffi:i -

Pada bagian description,krta akan memperoleh narasi berikut.

"'We dre planning a study of independent cdses dnd controls with
1 control(s) per cdse. Prior data indicate that the failwre rate

dmong controls is 0.7. If the true failwre rdte for experimental

subiects is 0.9, we will need to study 62 experimental subiects

dnd 62 control swbiects to be able to reiect the null hypothesis

that the failure rates for experimental and control swbiects are

equdl with probability (power) 0.8. The'bpe I error probability

associated with this test of this null hypotbesis is 0.05. We will
use dn uncorrected chi-sqwared statistic to eualuate this null
hypothesis."
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Kalimat tersebut adalah kalimat standar yang dibuat oleh perangkat
lunak. Tentunya, kita harus mengedit narasi tersebut supaya sesuai
dengan penelitian yang kita lakukan. Misalnya:

"'We are planning a study to inuestigate success rate between
drug A (standard) and B. Prior data indicate tbat the success

rdte dmong drug A is 0.7. lf the true success rate for drug B is
0.9, we will need to stwdy 52/growp to be able to reject the null
hypothesis that the failure rates for experimental and control
swbjects are equal with probability (power) 0.8. The Type I
error probdbility associated witb this test of this nwll hypothesis
is 0.05. We will use an wncorrected chi-squared statistic to
eualuate this null hypotbesis."

& Contoh kasus 2:

W Seorang peneliti ingin mengetahwi apakah terdapat perbedaan.s a-a angka kegagalan dntard obat A (standar) dengan obat B.
Diketahui bahwa kesembuhan pada obat A adalah 10o/".

Peneliti menetapkan bahwa perbandingan kegagalan obat A
dengan obat B dianggap bermakna jika perbandingannya 0.5 kali. Bila
ditetapkan kesalahan tipe I sebesar 5"/o, hipotesis dua arah, kesalaban
tipe lI sebesar 20o/o, berapakah besar sampel yang diperlukan?

Jawab:

a. Menentukan rumus besar sampel.
Penelitian tersebut merupakan penelitian analitik

kategorik tidak berpasangan. Dengan demikian, rumus besar
sampel yang digunakan adalah sebagai berikut.

f z"Jzeo +zo\Fo, +P&'l'
I P,-P, l
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b. Menghitung besar sampel dengan PS@.

Untuk menghitung besar sampel penelitian analitik kategorik
tidak berpasangan dengan PS@, lakukanlah prosedur berikut.
1. Aktifkan program PS@.

2. Pilih menu dicbotomous.
3. Plllh sample size pada wbat do you u)dnt to know?

' 4. Plllh independent pada matched or independent?

5. Pilih prospectiue pada case control?
6. Pllih relatiue risk pada how is the ahernatiue hypothesis

expressed?

7. Pilih uncorrected chi-square test pada uncorrected chi-
square test of Fisher's exact test?

8. Ketik 0.05 pada cr, ketik 0.8 pada pouer, ketik 0.1 pada

Po, ketik 0.5 pada R, dan ketik 1 pada m.

9. Akan diperoleh tampilan berikut.

srxvivdlt-testlReoressiont lRegresson2 Dichotomdrs luunt"r-n*n*ra lr-ou I

Studies thst are analyzed by chi-square or Fisher's exact test
6r{Sst

V\trqt dp vou want to know? lSample size -iJ

Iresign
Mfltched 0r lndeFendent?

Case control?

! lndependent

lProspective

:lEelative risk _1
,#

Uncorreded chi-sguare-or Fisher's exac,t test? 
| Uncorrected chi-square test J

:l
j*

lnprrt
Calculate 

1

# ilh
-]l I

.r [05-- p Fi
lt '

Ecwe{ ]nan

10. Proses telah selesai, klik kotak calculate.
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11. Anda akan memperoleh tampilan berikut.

survivall t-testl Reuressionl I Regrersion2 Dichstumous 
lNunt*ltt**n*r*l I r-oOl'

Studies thsi sre analyzed by chi-square or Fisher's exact test
()utput

\\ihat do vr:u want to know?

CfiEa sflmEle size for uncorrec:ted
shi-s0u€red test

JSample size ,:l

De$ign
l.Uatched or l{'rdeEenderd?

Csse control?

i Independent jl
lProspecti,re I
ffi

uncorrected chi-square or Fisher'B exa'rt teFl? 
{ uncorrected chi.square tesr :]

lnpilt

PowCf frt.art

Pada bagian description,kita akan memperoleh narasi berikut.

"'We dre planning a stwdy of independent cdses and controls
with 1 control(s) per cdse. Prior data indicate that the failwre
rate dmong controls is 0.1. lf the trwe reldtiue risk of failwre for
experimental subjects relatiue to controls is 0.5, we will need to
study 435 experimental subjects and 435 control swbjects to
be able to reiect the null hypothesis that this relatiue risk equals

1 with probability (power) 0.8. The Type I error probability
associated with this test of this nwll hypothesis is 0.05. We will
use dn uncorrected chi-sqwared statistic to eualwate this nwll
hypothesis."

Kalimat tersebut adalah kalimat standar yang dibuat oleh perangkat
lunak. Tentunya, kita harus mengedit narasi tersebut supaya sesuai

dengan penelitian yang kita lakukan. Misalnya:
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"We are planning a study to inuestigate failure rate between drug
A and B. Prior data indicate that the failwre rate among drwg A
is 0.1. lf the true relatiue risk of failure for drug B relatiue to
drug A is 0.5, we will need to stwdy 435 subjects/group to be

able to reject the null hypothesis that this relatiue risk equals
1 with probability (power) 0.8. Tbe Type I error probability
associated with this test of this null hypothesis is 0.05 . .We will
use dn uncorrected chi-squared statistic to eualuate this nwll
hypothesis."

fu Contoh kasus 3:

ffif Seorangpenelitiinginmengetahuiperbedaankadarkolesterol\O -?-- antara pasien yang mendapdt terdpi A (standar) dengan obat
B. Dari kepwstakaan diperoleh simpang bakw gabungan
sebesar 35,9 g/dl. Peneliti menetapkan kesalahan tipe I

sebesar 5o/o, hipotesis dua arah, kesalahan tipe ll sebesar 10o/o, dan
perbedaan rerata minimal yang dianggap bermakna adalah 20. Rumws

besar sampel yang mAnA yang digunakan dan berapa besar sampel yang
diperlukan?

Jawab:

a. Menentukan rumus besar sampel.
Penelitian tersebut merupakan penelitian analitik

numerik tidak berpasangan. Dengan demikian, rumus besar

sampel yang digunakan adalah sebagai berikut.

h. : ,. - ,[(zo + ze)s 
l'z' z I *,-*, )

b. Menghitung besar sampel dengan PS@.

Untuk menghitung besar sampel penelitian analitik numerik
tidak berpasangan dengan PS@, lakukanlah prosedur berikut.
1. Aktifkan program PS@.

2. Pilih menu t-test.
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3. I'}lllh san4tle size pada what do you ruant to knou-,?

4. Plllh indeltendent pada matched or independent?

5. Ketik 0.05 pada cr, ketik 0.8 pada power ketik 20 pada 6,

ketik 35,9 pada o, dan ketik 1 pada m. \i

6. Akan diperoleh tampilan berikut.

Surrirsl t-test 
IReuressionl ]Regressi,rn: !ni.rtmomnu" IMu.,t*l-H-tn=rur irouI

Etudies that are analyred bv ltpsts
0(rtput

'y'l4lat d,J vou want to knor,/?
| 5 anrple iire -l

0esiUn

Paired pr indiEenderrt? rGd"-p*,1*. 

-----:

lnFrrt

1l::* - '*
r/. lu.ui

f,:"--

t) t'

-'_-:' "'
. ]h :-.r

l---
ft::

F_OWE! lttuu
irl

7. Proses telah selesai, klik kotak calculate.

$

ffl
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8. Anda akan memperoleh tampilan berikut.

t-test 
IReoressiont I Reoressionz I oicr,momous I M*r,t*t-nuun==ur I loo 

I

Studies that are analvzed Fy t-tests
Output

Ysrat do vou walt"to know?

S8msle Size

{Sample size

0esign

Paired or independefit? ft"d.6d""r 
****** ,I

lriput

s loos

ry
pg}l/gl 

10.80

Pada bagian description,kita akan memperoleh narasi berikut.

"We Are planning d study of a continuous response udridble

from independent control and experimental subiects with 1

control(s) per experimental subiect. In a preuious study the

response ouithin each subiect group was normally distributed
witb standard deuiation 35.9. If tbe true difference in the

experimental and control means is 20, we utill need to study

52 experirnental subiects and 52 control subiects to be able

to reiect the null hypothesis that the population rneans of the

experimental and control groups are equal witb probability
(pouter) 0.8. The'bp, I eruor probability associated with this

test of this null hypothesis is 0.05."

Eo-*
I

{lq q
I---

tT-

o

s

m
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Kalimat tersebut adalah kalimat standar yang dibuat oleh perangkat
lunak. Tentunya, kita harus mengedit narasi tersebut supaya sesuai
dengan penelitian yang kita lakukan. Misalnya:

"'We dre planning to compare the effect of drug A and B on
colesterol leuel. ln a preuious study the response within each
swbiect group wds normally distribwted witb standard deuiation
35.9. lf the true difference in the group A and B means is 20,
we will need to study S2/group to be able to reiect the null
hypothesis tbat the popwlation means of the drug A and B
groups dre equdl uith probability (power) 0.8. The Type I error
probability associated with this test of this nwll hypothesis is
0.05."

Contoh kasus 4:

Seorang peneliti ingin mengetahui apakah terdapat perbedaan

- survival rate dntdrd pasien kanker kolon yang mendapatkan
obat A (standar) dengan obat B. Diketahui bahwa median
survival pada obat A adalah 18 bulan. Peneliti menetapkan

bahwa median survival obat A dengan obat B dianggap bermakna

iika selisihnya 6 bulan. Penelitian akan dilaksanakan selama 35 bulan
dengan masa rekruitmen selama 6 bulan. Bila ditetapkan kesalahan
tipe I sebesar 5"h, bipotesis satu arah, kesalahan tipe II sebesar 20"/o,

berapakah besar sampel yang diperlwkan?

Jawab:

a. Menentukan rumus besar sampel.
Penelitian tersebut merupakan penelitian uji klinis

dengan analisis surviyal tipe 4. Dengan demikian, rumus
besar sampel yang digunakan adalah sebagai berikut.

rr : flz - 
(zct + zo)'z (ox' 

-r ox')
(x, -xr)'
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b. Menghitung besar sampel dengan PS@.

Untuk menghitung besar sampel penelitian analitik numerik
tidak berpasangan dengan PS@, lakukanlah prosedur berikut.
1.. Aktifkan program PS@.

2. Pilih menu suruiual.

3. Pillh sample size pada what do you want to know?
4. Pilih two suruiual times pada hout is tbe alternatiue

hypothesis expressed?

5. Ketik 0.10 pada cr, ketik 0.8 pada power, ketik 18 pada
m1, ketik 24 pada m2, ketlk 5 pada A, ketik 30 pada F,

dan ketik 1 pada m.

6. Akan diperoleh tampilan berikut.

lrvll* do vou YYsit to kflow?
NSample size :"1

Studies thal are analvzed by lo+rank tests
0utput

DGBIgn

How is tlE alternative hvEothesis exffessed? ffi

j

ffi"Hil-*-i---

lrsl*

fr
fYt .t

fllt

&

lY

ln

16- cacurate 
Jbo*-t,.l

7. Proses telah selesai, klik kotak calculate.
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8. Anda akan memperoleh tampilan berikut.

Survival 
I 

t-tesr I Reg,ressionl I Regression2

Output

I ni"nmo*o* | tuantet-Haenszet I Los }:'r'

Studies that are analvred by log-rank tests

M9-yluleqd&.EIsrg3

SamFle Sire

JSample size

f'--_l
J

Deaign

How is the frltBrnative hvFsthesis Extressed? ffi

lnput

u }oro
.":

trOluef iU.8U fft o

P ada b agian de s cr ip t i o n, kita akan memperoleh narasi berikut.

"'We are planning a study with 1 control per experimental
subiect, an accrual interual of 6 time units, and additional
follow-wp after the accrual interual of 30 time wnits. prior data
indicate that the median suruiual time on the control treatment
is 18 time units. If the true median suruiual times on the
control and experimental treatments dre 18 and 24 time units,
respectiuely, we will need to stwdy 225 experimental subjects
and 225 control subjects to be able to reject the null hypotbesis
that the experimental and control swruiual curues are equal with
probability (power) 0.8. The'lypt l error probability associated
with this test of this null hypothesis is 0.1."

rr-ITTI

iT*-
1-

ry
l:4t I
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Kalimat tersebut adalah kalimat standar vang dibuat oleh perangkat

lunak. Tentunya, kita harus mengedit narasi tersebut supava sesuai

dengan penelitian vang kita lakukan. Misalnva:

"We dre planning to inuestigdte the swruiual rdte between

drwg A and B with an accrwal interual of 6 months, and

additional follow-up after the accrwal interual of j0 months.

Prior data indicate that tbe median swruiual time on tbe drwg

A is 18 months. lf the true median suruiual times on the drwg

A and B are 18 and 24 montbs, respectiuely, we will need to

study 225/group to be able to reiect the null hypothesis that

the experimental and control suruiual curues are eqwal uith
probability (power) 0.8. The Type I error probability associated

with this test of this nwll bypothesis is 0.05."
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ilrylpat terrgxim*l*gi vang harus dipahan'ti
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Pada masing-rnasing rumus hesar sampel,
terdapat faktor yang harus diamhil dari

kepusta kaan da n jug a terdapat faktor ya ng
ditetapkan oleh peneliti tjudgementl.

Bedakan hipotesis statistik dengan
hipotesis penelitian! ! !

Hipotesis statistik
. Hipotesis nol
. Hipotesis alternatif

Hipotesis penelitian
. Hipotesis negatif
. Hipotesis positlf

r llipot*sis positif satu arah
e F{ipot*sis positif dua arah

;.,$
I't
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Kesalahan tipe ladalah kesalahan karena
menolak hipotesis nol padahal hipotesis nol

harusnya diterima

Dengan kata lain, kesalahan tipe I adalah
kesalahan untuk menyatakan ada huhungan/
ada perbedaan padahal sebenarnya tidak ada

hubung an/perbedaan

Kesalahan tipe ll adalah kesalahan karena
menerima hipotesis nol padahal hipotesis

harusnya ditolak

Dengan kata Iain, kesalahan tipe ll adalah
kesalahan Lrntuk menyatakan tidak ada

huhurng?n/perbedaar: parlahal sehen arnya
arJa h u hu n 0a n,'I:nrhf; daa r"t
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Analitis-Kategorik Berpasangan
Rumus besar s?ffipe l:

flt''frz"
(!1u" + Z!)') x

(q-P,)

deviat haku alfa $udgemontl
deviat baku beta Uudgementl
besarnya diskordan $udgement)

Analitis-Numerik Tidak Berpasangan
Rumus besar s?mpel:

{Zu +ZF)s 
l

I

n
-(-

I

I

ilr =[z
x,-X:

Zu
ZB

S

deviat baku alfa Uudgement)
deviat baku beta Uudgement)
Simpang baku gabungan
(kepustakaan)
selisih minimal rerata yang
dianggap berm akna Uudgement)

X,-X,



Ana litis-N u meri k Berpasangan
Rumus besar sampel:

ht : fiz:
0,5|n',(1--r1J rJt

deviat baku alfa Uudgementl
deviat baku beta Uudgementl
korelasi Uudgement)

rfl. -fi2 =
{Zs" - Zt3 )s

X,-Xz

deviat baku alfa Uudgementl
deviat baku beta Uudgernent't
simpang baku dari selisih rerata
(kepustakaanl
selisih minimal rerata yang
dianggap hermakna Uudgement)

Analitis Korelatif
Rumus besar sampel:

{2, *z 
l

Za
ZB

S

X,, - X,

Za=
Z{3 =
f=



Besar sampel untuk penelitian ctiagnostik
dipengaruhi oleh prevalensi kasus. Prevalensi

kasus sendiri dipengaruhi oleh tempat

Berheda ternpat berheda prevalen,sln,ya

Perlu dicatat juga bahwa kriteria lsUS,e,k yang
masuk ke dalam penelitian diagnostik adalah

suhjek yang diduga mengalami penyakit yang
'a,l(an didiagnosis

Hazard ()")

Haiea,id adalah kecepatan terjadinya event.
Konsep kecepatan merupakan konsep rate,
artinya bergantung pada event dan waKu.

Hal ini berheda dengan insidens yang
merupakan konsep proporsi (tidak

memperhitungkan waktu "kapan terjadinya
event").

Secara matematis, hazard : -ln {0,5)/TM
dengan TM adalah median survival

l'i



GLOSARIUM

Qata l"lerprrs Angan. ':.1;t -r . ia tati t!'rih drkitirlr,ail :)errlasiillqan rir":.;.iirtr

,liambil ;iriri in'"lirzici'ir ,i'ar{ ii}ma baik kare*a clata diambil secara beruiang

tl;tit kare":a pro5es in ttt''iting.

llata tidak h,erpasfrngan. iiu;r set ciata atau ietril: ciikatakan tidak berpasangan

;ika data ,.liarnbil aan kclr-rmpok atau individu vang berbeda.

Deviat baku aifa iZ^). Konversi niiai alfa terhadap iuas r"rlayah rii bawah kurva.

Deviat bal*r b€ta {ZF). Konversi nilai treta terhadap luas wdayah di bawah kurva.

Effek size. Perbedaan minir-nal yang dianggap bermakna. Terdiri atas:

P,*P. adaiah selisih proporsi minimal yang dianggap trermakna.

X,*X, = selisih minimal rerata yang dianggap trermakna.

I,- l, = selisih hazard minimalyang dianggap bermakna.

Hipotesis nol. Hipotesis nol (Hr) adalah jawaban sementara pada uji
hipotesis yang menyatakan tidak adanya hubungan atau tidak adanya

perbedaan.

Hipotesis alternatif. Hipotesis alternatif (H") adalah jawaban sementara pada

uji statistik yang menyatakan ada hubungan atau adanya perbedaan.

Hipotesis penelitian. Jawaban sementara terhadap pertanyaan penelitian.

Hipotesis negatif. Iawaban sernentara atas pertanyaan penelitian yang

menyatakan tidak adanya hubungan atau tidak adanya perbedaan.

Hipotesis positif. Jawaban sementara atas pertanyaan penelitian yang

menyatakan adanya hubungan atau adanya perbedaan.

Hipotesis satu arah. Jawaban sementara atas pertanyaan penelitian yang

menyatakan kategori tertentu lebih banyak proporsinya darikategori lain,

atau kategori tertentu lebih tinggi reratanya dari kategori laln.

Hipotesis dua arah. |awatran sementara atas pertanyaan penelitian yang

menyatakan ada perbedaan proporsi antara satu kategori dengan kategori

lain, atau perbedaan rerata antara satu kategori dengan kategori Iain.

h-J.E
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Kesalahan tipe I. Kesalahan karena menolak hipotesis nol padahal hipotesis

nol harusnya diterima.
Kesalahan tipe II. Kesalahan karena menerima hipotesis nol padahal hipotesis

harusnya ditolak.
Presisi penelitian (d) -dalam penelitian deskriptif kategorik-Selisih

antara prevalensi pada populasi dengan perkiraan prevalensi yang akan

diperoleh.

Presisi penelitian (d)-dalam penelitian deskriptif numerik-Selisih antara

rerata sesungguhnya dengan perkiraan rerata yang akan diperoleh
penelitian yang masih bisa ditoleransi.

Penelitian diagnostik. Penelitian yang membandingkan metode diagnosis

dengan metode baku emas. Keluaran yang dihasilkan: sensitivitas,
spesifisitas, nilai prediksi positif, nilai prediksi negatif, rasio kemungkinan
positif, dan rasio kemungkinan negatif.

Penelitian prognostik Penelitian dengan desain kohort yang berhrjuan untuk
mengetahui fakor-faktor yang berhubungan dengan suatu kejadian (event).

Penelitian kesintasan. Penelitian yang bertujuan untuk mengetahui suatu

kejadian dikaitkan dengan kapan waktu kejadian.

Penelitian deskriptif. Penelitian yang bertujuan untuk menggambarkan
proporsi atau rerata suatu variabel.

Penelitian analitis. Penelitian yang bertujuan untuk mengetahui hubungan

antarvariabel.

Power penelitian. Kemampuan penelitian untuk menolak hipotesis nol dan

memang kenyataannya hipotesis nol harus ditolak.
Validitas interna (dalam generalisasi penelitian). Generalisasi dari sampel

yang diperoleh terhadap sampel yang diinginkan. Validitas interna dapat

diuji dengan uji statistik tertentu atau dengan meminimalisasi angka

drop out,

Validitas eksterna I (dalam generalisasi penelitian). Generalisasi dari sampel

yang diperoieh terhadap populasi terjangkau. Validitas eksterna I baik
apabila besar sampel cukup dan cara pengambilan sampel (sampling) yang
digunakan menggunakan metode probabilistik.

Validitas eksterna II (dalam generaiisasi penelitian). Generalisasi dari
populasi terjangkau terhadap populasi target.

Variabel kategorik. Variabel yang hasil pengukurannya diklasifikasikan
berdasarkan klasifikasi tertentu.

Variabel numerik. Variabel yang hasil pengukurannya tidak diklasifikasikan
berdasarkan kategori tertentu.

Variasi data (s)-dalam penelitian deskriptif numerik-Varians atau standar

deviasi variabel yang diteiiti pada penelitian sebelumnya.
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