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 BAB III 

METODE PENELITIAN  

A. Fokus Asuhan Keperawatan  

Pada karya ilmiah akhir ners ini penulis menggunakan pendekatan studi 

kasus dengan kasus asuhan keperawatan post operasi di Ruang Rawat Inap 

Bedah Umum. Asuhan ini berfokus pada kasus pasien post operasi hernia 

inguinalis sinistra dengan masalah nyeri di RSUD Jend. Ahmad Yani Metro. 

B. Subyek Asuhan  

Subyek pada studi kasus ini adalah 1 pasien Perempuan berusia 60 Dengan 

diagnose medis hernia inguinalis sinistra post hernia inguinalis sinistra Adapun 

karakteristik agar subyek tidak menyimpang, perlu ditentukan kriteria dari 

subyek penulisan, dengan memiliki kriteria inklusi dan eksklusi sebagai 

berikut:  

1. Kriteria inklusi  

a. Pasien dengan hernia yang telah dilakukan operasi hernioraphy. 

b. Pasien dengan nyeri akut.  

c. Pasien yang telah diberi terapi analgesic selama 6 jam. 

d. Pasien yang bersedia menjadi responden.  

2. Kriteria eksklusi  

a. Tidak kooperatif  

b. Mengalami gangguan pendengaran.  

C. Lokasi dan Waktu Pemberian Asuhan Keperawatan 

Pengumpulan data untuk studi kasus dilakukan di ruang bedah umum 

RSUD Jend. Ahmad Yani Kota Metro dan waktu penelitian selama 1 minggu 

pada  tanggal 6 s.d 11 Mei 2024.  

D. Alat dan Teknik Penggumpulan Data  

1. Alat pengumpulan data 

Alat yang digunakan oleh penulis dalam menyusun karya ilmiah akhir 

ini yaitu lembar format asuhan keperawatan periopratif dan lembar 

pengukuran skala nyeri Numeric Rating Scale (NRS) yang berfokus pada 
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pasien post operasi berupa pengkajian, diagnosa keperawatan, rencana 

keperawatan, tindakan keperawatan, serta evaluasi tindakan dan rekam 

medic pasien terkait. 

a. Wawancara mendalam (Indepth Interview) 

Pada laporan akhir ini penulias menanyakan secara lisan tentang 

identitas pasien, keluhan utama, Riwayat penyakit sekarang dan 

Riwayat penyakit keluarga pasien. 

b. Observasi Peran Serta (Participant Observant) 

Dalam laporan akhir ini, pengamatan yang dilakukan berupa 

respon pasien setelah diberikan intervensi, diajarkan terapi 

relaksasi nafas dalam dan terapi musik klasik untuk mengurangi 

rasa nyeri pasien diruang rawat dan dipantau perkembangan pasien 

selama 4 hari.  

c. Pemeriksaan Fisik  

pemeriksaan fisik dapat dilakukan dengan cara head to toe pada 

pasien post operasi apendiktomi dengan menggunakan teknik 

inspeksi, palpasi, perkusi dan auskultasi. 

d. Studi Dokumentasi dan Angket, Kuesioner   

Dalam penelitian ini peneliti menyiapkan lembar informed consent 

serta menggunakan catatan medik keperawatan dan hasil 

pemeriksaan penunjang untuk mengetahui perkembangan 

kesehatan pasien seperti hasil laboratorium, radiologi, dan lain-

lain. 

2. Sumber Data Yang Digunakan 

  Sumber data yang digunakan pada karya ilmiah akhir ini berupa 

data primer yang bersumber langsung dari pasien sedangkan data 

sekunder dapat bersumber dari data rekam medik dan keluarga. 

E. Penyajian Data  

Dalam proses pembuatan karya ilmiah akhir ini menggunakan teknik 

penyajian berupa narasi dan tabel, Dimana penggunaan narasi digunakan pada 

penulisan prosedur tindakan serta pengkajian, sedangkan tabel digunakan 
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untuk penulisan analisa data serta penulisan intervensi, Implementasi dan 

evaluasi.  

F. Etika Perawatan    

Penulisan laporan tugas akhir ners ini dilandasi oleh etika penelitian 

diantaranya:  

1. Beneficience  

Beneficience adalah tindakan positif untuk membantu orang lain. 

Melakukan niat baik mendorong keinginan untuk melakukan kebaikan 

bagi orang lain. Penulis melaksanakan tindakan asuhan keperawatan sesuai 

dengan prosedur guna mendapatkan hasil yang bermanfaat dan 

semaksimal mungkin bagi subyek tindakan asuhan keperawatan. 

2. Autonomy 

Autonomy adalah Tindakan menjaga kerahasiaan subjek penelitian. 

Dalam karya ilmiah akhir ners ini penulis tidak mencantumkan nama pada 

informed consent dan cukup inisal. 

3. Justice (Keadilan)  

Peneliti harus berlaku adil dan tidak membedakan derajat pekerja, status 

social, dan kaya ataupun miskin. Memperhatikan hak pasien dalam 

tindakan keperawatan dan memberikan pelayanan yang baik 

4. Confidentiality (kerahasian) 

Confidentiality adalah menjaga semua kerahasiaan semua informasi 

yang didapat dari subjek penelitian. Beberapa kelompok data yang 

diperlukan akan dilaporkan dalam hasil penelitian. Data yang dilaporkan 

berupa data yang menunjang hasil penelitian. Selain itu, semua data dan 

informasi yang telah terkumpul dijamin kerahasiaanya oleh Peneliti. 

5. Veracity (kejujuran) 

Peneliti menjelaskan tindakan yang akan dilakukan pada pasien dengan 

jujur dan melaksanakan tindakan pada pasien dengan sebaik mungkin. 

6. Non maleficience (Tidak mencederai) 

Penelitian memberikan informasi sesuai standar operasional prosedur 

dan dalam bimbingan clical intructure atau perawat ruangan agar 

meminimalisirkan dampak yang akan dirasakan oleh pasien semisal ketika 



41 
 

 
 

pada saat dilakukan pemberian intervensi pasien mengalami nyeri hebat 

atau pendarahan sehingga dapat menciderai pasien. 

7. Fidelity (Kesetiaan) 

Kesetiaan adalah persetujuan untuk menepati janji. Janji setia 

pendukung rasa tidak ingin meninggalkan pasien, meskipun saat pasien 

tidak menyetujui kepeutusan yang telah dibuat. Standar kesetiaan termasuk 

kewajiban mengikuti pelayanan yang ditawarkan kepada pasien. 

8. Accountabililty (Sesuai Aturan) 

Peneliti dapat mempertanggung jawabkan setiap tindakan yang diambil 

terhadao pasien secara professional. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

 

 

 

 


