BAB 3

METODE PENELITIAN

Metode penelitian merupakan cara memecahkan masalah berdasarkan
keilmuan (Nursalam, 2011). Bab ini akan menguraikan metode penelitian yang
digunakan untuk menjawab tujuan penelitian berdasarkan masalah yang
ditetapkan antara lain rancangan penelitian, batasan istilah, partisipan, lokasi dan

waktu, prosedur pengumpulan data, analisis data, uji keabsahan data.

3.1 Rancangan Penelitian/Desain Penelitian

Rancangan penelitian/Desain Penelitian adalah kerangka atau perincian
prosedur kerja yang akan dilakukan pada waktu meneliti, sehingga diharapkan
dapat memberikan gambaran dan arah mana yang akan dilakukan dalam
melaksanakan penelitian tersebut, serta memberikan gambaran jika peneliti itu
telah jadi atau selesai penelitian tersebut diberlakukan (M.Fitrah, 2017).
Deskriptif kualitatif adalah metode penelitian yang bertujuan untuk
menggambarkan dan menjelaskan fenomena atau gejala sosial secara
mendalam dan rinci, tanpa melakukan pengujian hipotesis atau generalisasi.
Sedangkan studi kasus merupakan prosedur penelitian yang mengeksplorasi
suatu masalah keperawatan dengan batasan yang terperinci, memiliki
pengambilan data yang mendalam serta menyertakan berbagai sumber
informasi. Rancangan atau desain penelitian studi kasus ini bertujuan untuk
mengetahui bagaimanakah Asuhan Keperawatan pada Klien dengan Kejang

Demam secara komprehensif dan menyeluruh dimulai dari pengkajian,
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diagnosa keperawatan, menentukan rencana keperawatan, melaksanakan

rencana keperawatan dan mengevaluasi pelaksanaan keperawatan.

Batasan Istilah

Batasan istilah merupakan suatu pernyataan yang membatasi masalah
agar tidak terlalu luas pembahasannya (Nursalam, 2017). Batasan istilah dalam
penelitian ini terbatas pada Asuhan keperawatan klien Kejang Demam.

Asuhan Keperawatan adalah suatu tindakan yang dilakukan perawat
dalam memenuhi kebutuhan dasar manusia secara langsung yang berpegang
pada standar keperawatan meliputi tahap pengkajian, diagnosa keperawatan,
perencanaan tindakan keperawatan, pelaksanaan tindakan keperawatan dan
evaluasi dalam mencapai derajat kesehatan yang optimal.

Kejang Demam atau lebih dikenal dengan penyakit step pada anak terjadi
akibat kenaikan suhu tubuh (di atas 38 °C) atau disebut dengan demam yang
tinggi. Tanda atau gejala yang muncul pada klien dengan kejang demam antara
lain bola mata mendelik ke atas atau berkedip kedip, kedua tangan dan kaki
menjadi kaku biasanya disertai gerakan kejut. Dalam hal ini peneliti melakukan
penelitian pada pasien dengan Kejang Demam berulang lebih dari 1x selama

24 jam.

Partisipan
Partisipan merupakan sesuatu yang diteliti atau pihak yang dijadikan

sebagai subyek dalam sebuah penelitian. Partisipan yang digunakan pada
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penelitian ini yaitu 1 pasien dengan Kejang Demam di Ruang Dahlia RSUD dr.

Soedomo Trenggalek dengan kriteria :

1. Ibu bersedia anaknya dijadikan responden dibuktikan tanda tangan informed
consent.

2. Klien dalam keadaan kesadaran penuh (compos mentis).

3. Klien dengan kejang demam berulang lebih dari 1x selama 24 jam.

3.4 Lokasi dan Waktu
3.4.1 Lokasi
Lokasi dalam melakukan Asuhan Keperawatan pada klien Kejang
Demam dilaksanakan di Ruang Dahlia RSUD dr. Soedomo Kabupaten
Trenggalek.
3.4.2 Waktu
Waktu pengambilan data dalam melakukan Asuhan Keperawatan
pada klien Kejang Demam dilaksanakan di Ruang Dahlia RSUD dr.

Soedomo Trenggalek pada tanggal 08-10 April 2025.

3.5 Prosedur Pengumpulan Data
3.5.1 Instrumen
Instrumen pengumpulan data adalah alat yang digunakan untuk
mengukur dan mengidentifikasi data yang akan dikumpulkan
berdasarkan tujuan yang telah ditetapkan. Instrumen yang digunakan
dalam penelitian yaitu format pengkajian Asuhan Keperawatan Anak,

dan alat pengukur (nursing kit).
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3.5.2 Metode Pengumpulan Data
Metode pengumpulan dengan menggunakan data primer dan data
sekunder. Data primer berupa wawancara, pemeriksaan fisik (inspeksi,
auskultasi, palpasi, dan perkusi), sedangkan data sekunder berupa hasil
pemeriksaan laboratorium, hasil catatan status pasien dari tenaga medis
yang lain serta studi dokumentasi.
3.5.3 Proses Pengumpulan Data
Prosedur pengumpulan data meliputi empat tahap yaitu tahap
persiapan, tahap kontrak, tahap pelaksanaan dan tahap penutup (Saryono,
2013).
1) Tahap persiapan

a) Mendapat surat pengantar ijin penelitian dari Ketua Prodi
Poltekkes Kemenkes Malang Kampus V Trenggalek.

b) Mendapat persetujuan ijin penelitian dari lokasi tempat
melakukan asuhan keperawatan yaitu direktur RSUD dr.
Soedomo Trenggalek dengan surat pengantar dari Ketua Prodi
Poltekkes Kemenkes Malang Kampus V Trenggalek

¢) Mendapat persetujuan ijin penelitian dari lokasi tempat
pengambilan studi kasus yaitu RSUD dr. Soedomo Trenggalek
dengan pengantar dari Ketua Prodi Poltekkes Kemenkes
Malang Kampus V Trenggalek

d) Setelah mendapatkan jawaban persetujuan dari tempat
melakukan asuhan keperawatan yaitu di RSUD dr. Soedomo

Trenggalek dengan pengantar dari Ketua Prodi Poltekkes
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Kemenkes Malang Kampus V Trenggalek, peneliti bekerja sama
dengan CI (Clinical Instructure) ruangan dan perawatan untuk
memperoleh informasi dari tempat pengambilan kasus
mengenai calon partisipan (klien).
e) Dalam melakukan semua kegiatan peniliti tetap memperhatikan
dan mematuhi protokol kesehatan yang berlaku
Tahap Kontrak
Jika sudah mendapatkan klien dengan Kejang Demam kemudian
peneliti mengobservasi keadaan klien tersebut. Dalam Karya Tulis
Ilmiah ini klien adalah orang yang menderita Kejang Demam dan
sedang dalam tahap pengobatan. Kemudian peneliti memberikan
penjelasan kepada responden, dalam hal ini klien dan keluarga
tentang tujuan penelitian dan karena responden berkenan, responden
dipersilahkan untuk menandatangani informed consent. Apabila
responden tidak bersedia menjadi responden maka peneliti tetap
menghormati keputusan itu. Dan mencari responden yang lain yang
bersedia untuk menjadi responden penelitian.
Tahap Pelaksanaan
Peneliti datang ke tempat partisipan yang bersedia
menandatangani informed consent serta melihat kesiapan responden
melakukan wawancara. Wawancara dimulai dengan membangun
hubungan saling percaya dengan responden. Untuk itu peneliti
melakukan perkenalan dengan responden sekaligus untuk

pengumpulan data demografi. Kemudian peneliti melakukan
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wawancara sesuai dengan pertanyaan—pertanyaan yang telah
disusun dalam pedoman wawancara (format pengkajian
Keperawatan Anak) dan dilanjutkan dengan pemeriksaan fisik per
sistem menggunakan alat seperti thermometer, stetoskop, jam
tangan, pen light, timbang berat badan, dan midline. Kemudian
hasilnya didokumentasikan dengan cara membaca format
pengkajian, hasil pemeriksaan fisik. Selain itu bisa digabungkan
dengan dokumen rawat inap klien. Setelah pemeriksaan fisik
dilakukan. Kegiatan wawancara diakhiri pada saat informasi yang
dibutuhkan telah diperoleh. Selanjutnya dilakukan validasi kepada
responden dan bila ada yang kurang ditambahkan selama proses
validasi data.
4) Tahap Penutup

Peneliti mengakhiri penelitian dengan validasi hasil yang
telah ditemukan peneliti kepada semua partisipan. Peneliti
mengatakan bahwa penelitian sudah berakhir dan mengucapkan
terima kasih pada partisipan. Peneliti menghadap ke bagian
administrasi RSUD dr. Soedomo Kabupaten Trenggalek untuk
menyelesaikan pembayaran biaya penelitian sesuai dengan

peraturan daerah yang berlaku.

3.6 Analisis Data
Analisa data merupakan proses mencari dan menyusun data yang diperoleh

secara sistematis dari hasil wawancara, catatan lapangan serta



3.7

72

pendokumentasian dengan mengorganisasikan data ke dalam kategori,
menjabarkan ke dalam unit - unit, melakukan sintesa, menyusun ke dalam pola,
memilih mana yang penting dan dipelajari, kemudian membuat kesimpulan
sehingga mudah dipahami oleh diri sendiri dan orang lain (Nursalam, 2017).
Prinsip yang harus dipegang dalam anilisis studi kasus adalah proses mencari,
menyusun dan menganalisis secara sistematis, kesenjangan data antara teori
dengan fakta yang diperoleh melalui analisis, pemeriksaan fisik, maupun studi
dokumentasi selama melakukan asuhan keperawatan. Kesenjangan dapat
dilakukan dengan cara membandingkan antara teori dan fakta dalam tabel yang
kemudian diinterpretasikan secara jelas sehingga mudah dipahami temuannya

dan dapat diinformasikan ke orang lain.

Uji Keabsahan Data
Uji keabsahan data pada karya tulis ilmiah didasarkan pada derajat
kepercayaan (Credibility), keteralihan (Transferability), kebergantungan

(Dependability), dan kepastian (Confirmability) (Sugiyono, 2014).

3.7.1 Kepercayaan (Credibility)

Credibility bermakna kebenaran atau kepercayaan hasil yang
mengindikasikan kenyataan yang sesungguhnya terjadi. Kredibilitas ini
dapat dilihat dari kemampuan penulis mengeksplorasi masalah sesuai
konteks, pemilihan pasien sesuai dengan masalah, pelaksanaan asuhan
keperawatan sesuai dengan langkah - langkah, serta pendokumentasian

sesuai dengan tahapan asuhan keperawatan.
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3.7.2 Keteralihan (Transferability)

Transferability adalah sejauh mana hasil dari penelitian studi kasus
pada suatu subjek studi kasus dapat diterapkan dalam subjek penelitian
yang lain artinya apakah asuhan keperawatan yang dilaksanakan ini
dapat diterapkan pada pasien lain dengan fenomena keperawatan yang
sesuai, dan dapat disajikan sebagai perbandingan oleh penulis lain atau
studi kasus lain yang sesuai.

3.7.3 Kebergantungan (Dependability)

Dependability adalah kesesuaian metode yang dipergunakan untuk
menjawab pokok permasalahan dan mencapai tujuan penulisan yang
diinginkan. Dalam melakukan penelitian, peneliti menggunakan
metode studi kasus.

3.7.4 Kepastian (Confirmability)

Confirmability mengandung makna bahwa sesuatu itu obyektif jika
mendapatkan persetujuan dari pihak — pihak lain terhadap pandangan,
pendapat dan penemuan seseorang. Kondisi ini dapat diperoleh melalui
proses bimbingan yang telah mencapai kesepakatan antara pembimbing
satu, dua dan mahasiswa, ujian proposal untuk mendapatkan kritikan
dan masukan. Prinsip ini juga dapat diperoleh melalui upaya validasi

data pasien pada saat melakukan asuhan keperawatan.

3.8 Etika Penelitian

Etika penelitian harus memenuhi hal — hal sebagai berikut :
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3.8.1 Informed consent (lembar persetujuan menjadi responden)

Informed consent merupakan pernyataan tertulis kesediaan informan
sebagai subyek dalam penyusunan karya tulis ilmiah. Peneliti
mendatangi calon responden dan memberikan penjelasan tentang tujuan
dari penelitian dan meminta kesediaan untuk berpartisipasi dalam
penelitian ini. Apabila bersedia menjadi responden maka dipersilahkan
untuk mendatangani informed consent. Apabila tidak bersedia maka
peneliti tetap hal itu.

3.8.2 Anonymity (tanpa nama)

Anonymity merupakan etika penelitian dimana peneliti tidak
mencantumkan nama responden pada lembar pengumpulan data, tetapi
hanya menuliskan nama inisial.

3.8.3 Confidentiality (kerahasiaan)

Kerahasiaan merupakan informasi yang dikumpulkan dari informasi

yang dijamin kerahasiaannya. Hanya kelompok data tertentu saja yang

akan disajikan atau dilaporkan pada hasil karya tulis ilmiah.
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