BAB III
METODE PENELITIAN

3.1 Waktu Dan Tempat Penelitian
Penelitian ini dilaksanakan pada tanggal 11-16 Maret 2024 diruang inap
Bunaken RSSA. Pengajuan judul dilakukan pada tanggal 12 Maret 2024.

3.2 Setting Penelitian

Ruang lingkup pelayanan instalasi Rawat Inap III RSUD Dr.Saiful
Anwar Malang meliputi pelayanan Obstetri, Ginekologi, dan Onkologi dimana
pasien yang datang dilayani secara komprehensif dan paripurna. IRNA III
RSSA melaksanakan upaya kesehatan maternal neonatal yang berdayaguna dan
berhasil dengan mengutamakan upaya penyembuhan dan pemulihan yang
dilaksanakan secara serasi dan terpadu dengan upaya peningkatan pencegahan
penyelenggaraan upayarujukan, penyelenggaraan pendidikan, dan penelitian
serta pelatihan dibidang kesehatan. Menggerakan dan memberdayakan

masyarakat untuk hidup sehat.

Ruang Bunaken merupakan ruang rawat inap kelas II yang terdiri
dari 30 bed dengan spesifikasi pelayanan untuk pasien dengan penyakit kanker
kandungan dan ginekologi meliputi: Kemoterapi, transfusi produk darah,

koreksi dl, pre dan post operasi onkologi dan pre post ginekologi.

Studi kasus dilakukan pada saat penulis melakukan praktik keperawatan
stase maternitas diraung singkarak RSSA. Penulis melakukan studi kasus
dimulai pada tanggal 31 Maret 2024 yang digunakan untuk pengambilan data
atau pengkajian dan yang digunakan sebagai implementasi serta evaluasi pada
pasien. Studi kasus ini dilakukan sampai pasien mengalami perbaikan dan
hingga pasien sudah dinyatakan oleh dokter DPJP bisa rawat jalan serta keluar

dari rumah sakit.

3.2 Subjek Penelitian

Subjek dalam penelitian ini adalah Ny. M berusia 69 tahun. Penelti
memilih Ny. M sebagai partisipan dikarenakan sesuai dengan kriteria subjek
yang dibutuhkan oleh peneliti yaitu pasien dengan diagnosa acute myeloid

leukemia dengan keluhan post kemoterapi mual dan muntah.
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3.3 Metode Pengumpulan Data

1)

2)

Teknik Pengumpulan Data

Metode pengumpulan data yang digunakan pada penelitian ini adalah
dengan cara wawancara kemudian melakukan pemeriksaan fisik dan
observasi selama 3 hari. Dalam pencarian data base peneliti menyesuaikan
dengan topik terkait dengan analisis asuhan keperawatan pada pasien
dengan indikasi kanker ovarium sehingga dapat mempermudah peneliti
dalam melakukan pencarian data yang berupa jurnal nasional maupun
internasional dari 5 tahun terakhir (2019-2024) dengan cara menganalisis,
mendeskripsikan dan meringkas diberbagai kondisi, situasi dari berbagai data
yang dikumpulkan berupa hasil wawancara atau hasil pengamatan dari

beberapa data yang ada pada penelitian (Melfianora, 2019).

Instrumen Pengumpulan Data

Pada penelitian ini instrumen pengumpulan data yang digunakan adalah
format pengkajian keperawatan maternitas ginekologi yang berisikan tentang
pemeriksaan identitas pasien, penanggung jawab, keluhan utama, riwayat
perkawinan, riwayat ~kontrasepsi, riwayat obsterti terdahulu, riwayat
kehamilan sekarang, riwayat penyakit medis, riwayat penyakit keluarga,
adanya masalah lain terkait dengan kehamilan dulu, pemeriksaan umum, alat

pemeriksaan fisik menggunakan spignomanometer, termometer, oksimetri.

3.4 Metode Analisa Data

Pada penelitian ini analisa data diolah menggunakan pendekatan studi

kasus dengan jenis penelitian kualitatif dengan cara memfokuskan intervensi

yang dikaitkan dengan menggunakan teori yang sesuai prinsip keperawatan

agar dapat membuat masalah, intervensi, implementasi dan kesimpulan yang

tepat. Cara analisa data: validasi data terkait identitas pasien, penanggung

jawab, keluhan utama, riwayat perkawinan, riwayat kontrasepsi, riwayat obsterti

terdahulu, riwayat kehamilan sekarang, riwayat penyakit medis, riwayat

penyakit keluarga, adanya masalah lain terkait dengan kehamilan dulu,

pemeriksaan umum, membandingkan data pengkajian, diagnosa keperawatan,

planing intervensi, implementasi, dan evaluasi.
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3.5 Etika Penelitian

Berikut ini prinsip-prinsip etik yang digunakan dalam penelitian ini

yaitu, (Nursalam, 2019):

1. Informed Consent (lembar persetujuan)

Penelitian ini menjelaskan tujuan dari data dan meminta persetujuan secara

lisan ke pasien.

2. Anonymity

Klien mempunyai pilihan untuk menuntut agar informasi yang diberikan
harus dirahasiakan, untuk itu penting untuk tidak disebutkan, informasi
tersebut cukup menggunakan inisial atau kode sehingga kualaitas pribadi

menjadi dapat dikenali.

3. Kerahasiaan

Para peneliti harus menjaga kerahasiaan data yang diberikan oleh subjek,
memanfaatkab data tersebut hanya untuk penelitian bahwa semua hasil
tidak akan dikaitkan dengan mereka dan data yang telah diberikan, tidak
akan digunakan dalam hal-hal yang dapat merugikan subjek.
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