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BAB III 

METODE PENELITIAN 

A. Desain penelitian  

Dalam menyelesaikan penelitian ini, peneliti menggunakan metode 

analisis kasus. Kasus yang digunakan dalam penelitian ini yaitu kasus 

Diana lestari yang berjudul asuhan keperawatan pada pasien yang 

mengalami PPOK dengan masalah Ketidakefektifan bersihan jalan nafas 

di Rumah Sakit Daerah Dr. H. Abdul Moeloek Provinsi Lampung pada 

tahun 2017. 

 

Studi kasus ini adalah untuk menganalisis kasus masalah asuhan 

keperawatan pada pasien yang mengalami PPOK dengan masalah 

keperawatan ketidakefektifan bersihan jalan nafas di Rumah Sakit Umum 

Daerah Dr. H. Abdul Moeloek Provinsi Lampung Pada Tahun 2017. 

B. Batasan istilah 

Menganalisis asuhan Keperawatan pada klien yang mengalami PPOK 

dengan masalah keperawatan ketidakefektifan bersihan jalan napas di 

Rumah Sakit Umum Daerah Dr. Hi. Abdul Moeloek Provinsi Lampung. 

Tabel 3.1 

Batasan Istilah 
Variabel  Batasan masalah Cara ukur 

Penyakit Paru Obstruktif 

Kronik (PPOK) 

Penyakit paru obstruktif kronik 

(PPOK) yaitu ditandai oleh 

hambatan alira udara disaluran 

nafas yang bersifat progresif 

dan mengancam jiwa 

(Penghimpun Dokter Paru 

Indonesia, 2018). 

Anamnesa (wawancara), 

Pemeriksa fisik (inspeksi, 

palpasi, perkusi, 

auskultasi), pemeriksaan 

penunjang, rekam medik 
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Ketidakefektifan 

bersihan jalan nafas 

Ketidakmampuan 

membersihkan sekret/ 

obstruksi jalan nafas untuk 

mempertahankan jalan nafas 

tetap paten ditandai dengan 

akibat sputum yang tertimbun 

dan menyebabkan bersihan 

jalan nafas tidak efektif 

(Doenges, 2012). 

Wawancara, pemeriksaan 

fisik ( inspeksi, perkusi, 

palpasi, auskultasi) 

 

C. Partisipan  

Dalam penelitian yang dilakukan oleh (Diana Lestari, 2019), partisipan 

yang digunakan dalam penelitian adalah 2 partisipan. Namun penulis 

hanya mengambil 1 pasien yang mengalami PPOK dengan masalah 

ketidakefektifan bersihan jalan nafas.  

 

D. Lokasi dan waktu penelitian  

Karya tulis ilmiah ini dilakukan dengan menggunakan penelitian 

sebelumya yang telah terpublis, yang dilakukan oleh (Diana Lestari, 

2019),  penelitian ini di lakukan di Rumah Sakit Daerah Dr. H. Abdul 

Moeloek  Provinsi Lampung pada tahun 2019. Waktu analisis ini 

dilaksanakan pada bulan Mei-Juni 2020. 

 

E. Pengumpulan Data  

Metode  pengumpulan data yang digunakan yaitu : 

1. Wawancara  

Pada penelitian ini yang dilakukan oleh (Diana Lestari, 2019) peneliti 

melakukan wawancara kepada pasien dan keluarga, wawancara untuk 

mengetahui hasil anamesis berisi tentang identitas pasien, keluhan 
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utama, riwayat penyakit sekarang, riwayat dahulu, dan riwayat 

keluarga. 

2. Observasi dan Pemeriksaan fisik 

 Observasi yang dilakukan oleh (Diana Lestari, 2019)yaitu 

Pemeriksaan fisik dilakukan pemeriksaan fungsi paru, analisa gas 

darah, pemeriksaan laboratarium, pemeriksaan sputum, pemeriksaan 

radiologi thoraks foto, pemeriksaan bronkhogram dan ekg.  

3. Studi dokumentasi  

Studi dokumentasi yang dilakukan oleh (Diana Lestari 

2019)menggunakan catatan medic, pemeriksaan fisik, rekam medic, 

pemeriksaan penunjang dan diagnosa keperawatan. 

F. Analisa data 

Analisa data yang dilakukan oleh (Diana Lestari 2019) dengan cara 

observasi dan studi dokumentasi yang menghasilkan data untuk 

selanjutnya diinterprestasikan dan dibandingkan dengan teori yang ada 

sebagian bahan untuk memberikan rekomendasi dalam intervensi tersebut. 

1. Pengumpulan data 

Data dikumpulkan melalui wawancara, observasi, dokumentasi. Hasil 

penelitian ditulis dalam bentuk catatan lapangan dan dibuat trenskip. 

2. Mereduksi data 

Data hasil wawancara dibuat dalam bentuk transkip dan 

dikelompokkan menjadi dua subjek dan objek,  dianalisis berdasarkan 

hasil pemeriksaan diagnostic kemudian dibandingkan. 
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3. Pengkajian data  

Pengkajian data dapat dilakukan menggunakan table dan teks naratif. 

Kerahasiaan klien dijaga dengan membuat inisial dalam identitas klien. 

4. Kesimpulan  

Dari data yang disajikan, kemudian akan dibahas dan dibandingkan 

pada hasil penelitian terlebih dahulu secara teori dengan perilaku 

kesehatan. Penarikan kesimpulan dengan metode induksi. Data yang 

dikumpulkan terkait proses keperawatan dari pengkajian, diagnosa 

keperawatan, perencanaan, tindakan dan evaluasi. 

 

G. Etika penelitian  

Etika yang mendasari penelitian menurut nursalam tahun 2013 : 

1. Informed consent 

Peneliti memberikan informasi secara lengkap tentang tujuan 

penelitian yang akan dilaksanakan dengan lembar informed consent. 

Pada informed consent tercantum bahwa data yang diperoleh hanya 

akan dipergunakan untuk pengembangan ilmu keperawatan. Partisipan 

diberikan lembar informed consent sebelum dilakukan intervensi untuk 

membebaskan partisipan menolak atau menerima. 

2. Anonymity (tanpa nama) 

Pada penelitian ini peneliti akan menulis nama responden cukup 

dengan inisial dan memberikan nomor atau kode pada masing-masing 

lembar tersebut. 
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3. Confidentiality  

Peneliti akan menjaga semua kerahasian semua informasi yang didapat 

dari penelitian. Beberapa kelompok data yang diperlukan akan 

dilaporkan dalam hasil penelitian. Selain itu, semua data informasi 

yang telah terkumpul dijamin kerahasianya oleh peneliti. 

4. Non maleficience (tidak merugikan) 

Mengandung makna bahwa setiap penelitian harus mempertimbangkan 

manfaat sebesar-besarnya bagi subjek penelitian dan populasi dimana 

hasil penelitian akan diterapkan (beneficience) kemudian 

meminimalisir resiko/dampak yang merugikan bagi peneliti (2011). 

5. Justice (keadilan) 

Pada penelitian ini mengandung makna bahwa penelitian dilakukan 

secara jujur, tepat, cermat, hati-hati dan dilakukan secara professional. 

Dalam hal ini kedua partisipan diberlakukan sama dengan melakukan 

tindakan keperawatan mengurangi rasa nyeri adapun tindakan 

keperawatan lainnya. 

6. Accountability (akuntabilitas) 

Akuntibilitas adalah standar yang pasti bahwa tindakan seseorang 

professional dapat dinilai dalam situasi yang tidak jelas atau tanda 

terkecuali : contoh perawat bertanggung jawab pada diri sendiri, 

profesi, partisipan, sesama teman sejawat, karyawan, dan masyarakat. 

Jika perawat salah memberi dosis obat pada partisipan  perawat dapat 

digugat oleh partisipan yang menerima obat, dokter yang memberi 
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tugas dlegatif, dan masyarakat yang menuntut kemampuan 

professional. 

7. Beneficence (berbuat baik) 

Prinsip ini menuntut perawat untuk melakukan hal yang baik dengan 

begitu dapat mencegah kesalahan atau kejahatan. Contoh perawat 

menasehati partisipan tentang program latihan untuk memperbaiki 

kesehatan secara umum. 

8. Veracity (kejujuran) 

Nilai ini bukan cuman dimiliki oleh perawat namun untuk dimiliki 

oleh seluruh pemberi layanan kesehatan untuk menyampaikan 

kebenaran pada setiap partisipan untuk menyakinkan agar partisipan 

mengerti. Informasi yang diberikan harus akurat, komprehensif, dan 

objektif. Kebenaran merupakan dasar membina hubungan saling 

percaya. Partisipan memiliki otonomi sehingga mereka berhak 

mendapatkan informasi yang ia ingin tahu. 

 

H. Langkah-langkah pengumpulan data dalam penelitian 

1. Langkah persiapan 

a. Pengajuan judul  

b. Mencara literature atau sumber untuk peneliti melihat fenomena  

c. Melakukan prasurvey atau mencari data dari rumah sakit yang akan 

diangkat dalam penelitian  

d. Menyusun proposal kti kemudian konsultasikandengan 

pembimbing kti setelah setuju 
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e. Ujian seminar proposal kemudian perbaikan sesuai dengan hasil 

seminar. 

 

2. Langkah pelaksanaan  

a. Memilih penelitian terdahulu sesuai dengan judul yang kita ambil. 

b. Menulis ulang laporan kasus dari penelitian terdahulu yang telah kita 

pilih secara lengkap (mulai dari pengkajian sampai dengan evaluasi). 

c. Menganalisis adanya perbedaan / kesenjangan antara kasus yang ada 

dan dibandingkan dengan teori. 

d. Menganalisis kelebihan dan kekurangan dari kasus yang ada dan 

dibandingkan dengan penelitian lain yang sejenis (Elaborasi). 

e. Setiap menemukan perbedaan diuraikan dan dikaitkan dengan 

konsep / teori. 

3. Langkah akhir  

a. Hasil analisis yang telah disetujui oleh dosen pembimbing akan 

disajikan dalam presentasi sidang akhir 

b. Melakukan sidang dan disetujui oleh pembimbing dan penguji 

c. Dilakukan uji hasil penelitian lalu hasil akan dikumpulkan sesuai 

dengan jadwal yang ditentukan 

d. Kemudian melakukan pengumpulan data, pengambilan data, 

pengeduksi data, kesimpulan dan mekesimpulan dan menyusun 

laporan. 

 

 


