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BAB III

METODE PENELITIAN

3.1
Rancangan Penelitian

Rancangan  atau rancangan penelitian adalah sesuatu yang sangat penting dalam penelitian, memungkinkan pengontrolan maksimal beberapa faktor yang dapat mempengaruhi akurasi suatu hasil. Istilah rancangan penelitian digunakan dalam dua hal: pertama, rancangan penelitian merupakan suatu strategi penelitian dalam mengidentifikasi permasalahan sebelum perencanaan akhir pengumpulan data; dan kedua, rancangan penelitian digunakan untuk mendefinisikan struktur penelitian yang akan dilaksanakan (Nursalam, 2017). 
Desain penelitian ini menggunakan metode penelitian eksperimen semu (Quasy Experiment), yaitu suatu metode penelitian yang biasa digunakan untuk penelitian lapangan. Desain ini tidak mempunyai pembatasan yang ketat terhadap randomisasi, dan pada saat  yang sama dapat mengontrol ancaman-ancaman validitas. Rancangan yang akan digunakan adalah rancangan Two Group Pretest Posttest Without Control Group Design.  Dalam penelitian dikaji tentang ”Perbedaan Tekanan Darah Antara Pemberian Leg Wrapping  Dengan Elevasi Kaki Pada Pasien Post Operasi Sescio Caesarea Dengan Spinal Anestesi”

3.2
Kerangka Kerja Penelitian



Kerangka kerja penelitian merupakan tahapan atau langkah-langkah kegiatan penelitian yang akan dilakukan untuk mengumpulkan data yang diteliti untuk mencapai tujuan penelitian (Setiadi, 2013).
Gambar 3.1. Kerangka Kerja Penelitian






































































3.3
Populasi, sampel dan sampling

3.3.1
Populasi 

Populasi dalam penelitian merupakan subyek (misalnya manusia; klien) yang memenuhi kriteria yang telah ditetapkan (Nursalam, 2017). Populasi pada penelitian ini adalah pasien yang telah melakukan operasi sectio caesarea dengan spinal anestesi. Populasi pada penelitian ini yaitu 139 responden. 
3.3.2
Sampel 

Sampel merupakan bagian populasi terjangkau yang dapat dipergunakan sebagai subyek penelitian melalui sampling (Nursalam, 2017).
Penetuan besar sampel menurut Nursalam tahun 2008 sebagai berikut :

· Jika besar populasi ≤1000, maka sampel bisa diambil 20-30%

· Jika besar populasi <1000, maka :


atau


Dari rumus diatas didapatkan jumlah responden yang digunakan untuk penelitian yaitu sejumlah 28 responden, karena berdasarkan studi pendahuluan yang dilakukan pada bulan oktober 2017 di RS Mardi Waluyo Blitar didapatkan data bahwa dalam 3 bulan terdapat 139 pasien sectio caesarea dengan spinal anestesi.

Untuk pemilihan subyek penelitian bagi menjadi 2 kelompok dengan metode ganjil-genap, yaitu ganjil untuk kelompok Leg Wrapping dan genap untuk kelompok Elevasi Kaki. Penentuan kriteria sampel penelitian sangat membantu peneliti untuk mengurangi bias hasil penelitian, khususnya jika terhadap variabel-variabel kontrol ternyata mempunyai pengaruh terhadap variabel yang diteliti. Kriteria sampel dapat dibedakan menjadi dua bagian, yakni inklusi dan eksklusi (Nursalam, 2017). 
1. Krieria Inklusi  

Kriteria inklusi adalah karakteristik umum subyek penelitian dari suatu populasi target yang terjangkau dan akan diteliti. Pertimbangan ilmiah harus menjadi pedoman saat menentukan kriteria inklusi (Nursalam, 2017). Adapun kriteria inklusi dalam penelitian ini adalah sebagai berikut:
a. Pasien yang menjalani operasi sectio caesarea dengan spinal anestesi

b. Pasien yang akan menjalani operasi elektif maupun cito

c. Pasien dengan kehamilan tunggal

d. Pasien dengan ASA I dan ASA II

e. Pasien dengan usia 19-35 tahun 

f. Pasien bersedia menjadi responden

2. Kriteria Eksklusi 

Kriteria eksklusi adalah menghilangkan/mengeluarkan subyek yang memenuhi kriteria inklusi dari studi karena berbagai sebab, seperti terdapat keadaan atau penyakit yang mengganggu pengukuran maupun interpretasi hasil, terdapat keadaan yang mengganggu kemampuan pelaksanaan dalam penelitian, hambatan etis, serta bubyek menolak berpartisipasi (Nursalam, 2017). Adapun kriteria eksklusi dalam penelitian ini adalah sebagai berikut:
a. Pasien pre eklamsia dan eklamsia

b. Pasien dengan perdarahan postpartum

c. Pasien dengan hipertensi kronis 

d. Pasien dengan kehamilan gemeli

e. Pasien dengan gestasional diabetes mellitus 

f.   Pasien dengan gestasional hipertensi

g. Pasien dengan diabetes mellitus 

h. Pasien dengan penyakit jantung

i.   Pasien kontraindikasi dengan spinal anestesi 

j.   Pasien obesitas

3.3.3
Sampling 

Sampling adalah proses menyeleksi porsi dari populasi untuk dapat mewakili populasi. Teknik sampling merupakan cara-cara yang ditempuh dalam pengambila sampel, agar memperoleh sampel yang benar-benar sesuai dengan keseluruhan sunjek penelitian. Cara pengambilan sampel dapat digolongkan menjadi dua, yaitu : probability sampling dan nonprobability sampling (Nursalam,2008). 

Teknik sampling yang digunakan dalam penelitian ini adalah non probability yaitu menggunakan purposive sampling dengan teknik penetapan sampel dengan cara memilih sampel di antara populasi sesuai dengan yang dikehendaki peneliti (tujuan/masalah dalam penelitian).

3.4
Variabel Penelitian
3.4.1
Variabel Independen (bebas)

Variabel independen atau variabel bebas merupakan variabel yang mempengaruhi atau nilainya mempengaruhi variabel lain.Variabel bebas biasanya dimanipulasi, diamati, dan diukur untuk diketahui hubungan atau pengaruhnya terhadap variabel lain (Nursalam, 2008). Variabel bebas yang terdapat pada penelitian ini adalah Leg Wrapping dan Elevasi kaki.
3.4.2
Variabel Dependen (terikat)

Variabel dependen atau variabel terikat merupakan variabel yang dipengaruhi nilainya ditentukan oleh variabel lain. Variabel respons akan muncul sebagai akibat dari manipulasi variabel lain (Nursalam, 2008). Variabel dependen dalam penelitian ini adalah tekanan darah.
3.5
Definisi Operasional 

Definisi operasional adalah unsur penelitian yang menjelaskan bagaimana caranya menentukan variabel dan mengukur suatu variabel, sehingga definisi operasional ini merupakan suatu informasi ilmiah yang akan membantu peneliti lain yang ingin menggunakan variabel yang sama (Setiadi, 2013). 
Tabel 3.1 Definisi Operasional 

	No
	Variabel
	Definisi Operasional
	Parameter
	Instrumen
	Skala

	1.
	Teknik Leg Wrapping
	Suatu tindakan yang dilakukan pada responden dengan cara membalut ekstremitas bawah dengan menggunakan stoking anti varises mulai dari pertengahan paha sampai mata kaki pada responden post operasi section caesarea dengan spinal anestesi yang dilakukan pengukuran tekanan darah 5 menit setelah pasien di RR (pretest) lalu  diukur kembali setelah 5 menit perlakuan leg wrapping (posttest) sebanyak 1 kali perlakuan. 
	1. Nadi dorsalis pedalis teraba kuat, teratur, dalam rentang 60-100 kali/ menit

2. Saturasi o2 pada jari kaki responden dalam rentang 95-100%

3. Stoking anti varises diaplikasikan

4. Responden tidak mengalami keluhan selama dilakukan penelitian

	Lembar Observasi 
	-

	2.
	Teknik Elevasi kaki
	Suatu tindakan yang dilakukan pada responden dengan cara meninggikan ekstremitas bawah responden dengan menggunakan bantalan setinggi 30 derajat pada responden post operasi section caesarea dengan spinal anestesi yang dilakukan pengukuran tekanan darah 5 menit setelah pasien di RR (pretest) lalu  diukur kembali setelah 5 menit perlakuan elevasi kaki (posttest) sebanyak 1 kali perlakuan. 
	1. Nadi pada dorsalis pedis 60-100x/menit
2. Kaki responden di elevasi menggunakan bantalan dengan ketinggian 30 derajat
3. Saturasi o2 pada jari kaki responden dalam rentang 95-100%
4. Responden  tidak mengalami keluhan selama dilakukan penelitian

	Lembar Observasi 
	-

	3.
	Perubahan tekanan darah 


	Perubahan tekanan darah pasien yang diobservasi  5 menit setelah pasien memasuki ruang RR dan  sebelum perlakuan (pretest) dan setelah 5 menit perlakuan (posttest)
	Nilai yang ditunjukan setelah hasil pengukuran tekanan darah: 

· Normal sistolik 90-140 mmHg

· Normal Diastolik 60-90 mmHg

· Hipotensi sistolik >90 mmHg
· Hipotensi diastolic >60 mmHg
	Lembar observasi anestesi dan tekanan darah


	Rasio


3.6

Tempat dan Waktu Penelitian 

3.6.1 

Tempat Penelitian 
Tempat yang digunakan untuk penelitian ini adalah di Recovery Room IBS RS Mardi Waluyo Blitar.

3.6.2 Waktu Penelitian 

Penelitian ini akan dilakukan pada 18 Mei sampai 16 Juni 2018.  
3.7
Pengumpulan Data 
3.7.1
Instrumen Penelitian

Instrumen yang digunakan untuk mengumpulkan data pada penelitian ini terdiri dari lembar informed consent, lembar observasi TTV, bedside monitor, pulse oximetri, stoking anti varises, sop Leg Wrapping dan Elevasi Kaki, bantalan.  

3.7.1 Prosedur Pengumpulan Data

1. Peneliti mengajukan permohonan perizinan penelitian untuk diterbitkan surat pengambilan data ke Jurusan Keperawatan Politeknik Kesehatan Kemenkes Malang Program Studi D – IV Keperawatan Malang dan selanjutnya diberikan kepada BANKESBANGPOL Kota Blitar lalu surat disposisi diserahkan ke bagian diklat RS Mardi Waluyo Bltar. Setelah itu, menyerahkan surat disposisi yang diterbitkan oleh diklat RS Mardi Waluyo Blitar untuk diserahkan kepada kepala Ruang Bedah RS Mardi Waluyo Blitar.

2. Peneliti mengajukan permohonan perizinan kepada Jurusan Keperawatan Politeknik Kesehatan Kemenkes Malang untuk diterbitkan surat kelaikan etik ke Komisi Etik Penelitian Kesehatan (KEPK) beserta form etik yang nantinya akan diperiksa oleh reviewer. Jika sudah disetujui oleh reviewer, pihak KEPK akan menerbitkan sertifikat etik sebagai syarat proses pengambilan data.

3. Peneliti mendata calon responden post operasi Sectio Caesarea yang memenuhi kriteria yang ditetapkan

4. Peneliti menjelaskan kepada pasien sebagai calon responden terkait tujuan, manfaat yang akan diperoleh serta kerugian yang timbul atas keikutsertaan responden dalam penelitian ini

5. Responden yang bersedia untuk diteliti kemudian dibagi menjadi 2 kelompok dengan metode ganjil genap, ganjil untuk kelompok Leg Wrapping dan genap untuk kelompok Elevasi Kaki

6. Klien yang bersedia berpartisipasi dalam penelitian, dimintai persetujuan dengan menandatangani lembar persetujuan/ informed consent menjadi responden

7. Pelaksanaan (Pre Test)

a. Responden di ukur tekanan darahnya saat di ruang premedikasi

b. Pasien diperiksa tekanan darahnya sebelum diberikan perlakuan yaitu 5 menit setelah pasien sampai di RR
8. Perlakuan: pasien diberikan perlakuan dengan pemberian Leg Wrapping  atau elevasi kaki  selama 5 menit
9. Post test: pengukuran perubahan tekanan darah dilakukan  setelah 5 menit  tindakan. 
3.8

Pengolahan Data 
3.8.1
Editing 
Hasil wawancara , angket atau pengamatan dari lapangan dilakukan penyuntingan (editing) terlebih dahulu. Secara umum editing adalah merupakan kegiatan untuk pengecekan dan perbaikan isian formulir atau kuisioner tersebut :

1. Apakah lengkap, dalam arti semua pertanyaan  sudah terisi 

2. Apakah jawaban atau tulisan masing-masing pertanyaan cukup jelas atau terbuka 

3. Apakah jawabannya relevan dengan pertanyaannya 

4. Apakah jawaban-jawaban pertanyaan konsisten dengan jawaban pertanyaan yang lainnya 

(Notoatmodjo,2012)
3.8.2

Coding

Menurut Notoatmodjo (2012) coding atau pengkodean merupakan kegiatan mengubah dat berbentuk kalimat batau huruf menjadi data angka atau bilangan. Koding atau pemberian kode ini sangat berguna dalam memasukkan data (data entry). Data yang didapat dari lembar observasi (tekanan darah) berupa angka. 

3.8.3

Entri Data 

Data yakni jawaban-jawaban dari masing-masing responden yang dalam bentuk “kode” (angka atau huruf) dimasuan ke dalam program atau “software” komputer. Software komputer ini bermacam-macam, masing-masing mempunyi kelebihan dan kekuragannnya. Salah satu paket program yng palng sering digunkan untuk “entri data” penelitian adalah paket progrm SPSS for Window (Notoatmodjo,2012). Dalam penelitian ini data yang diolah dalam SPSS merupakan data tekanan darah responden saat di ruang premedikasi dan data berupa angka perubahan tekanan darah responden sebelum dan sesudah tindakan. 

3.8.4

Cleaning 

Cleaning merupakan kegiatan pembetulan atau koreksi terhadap adanya kesalahan-kesalahan kode, ketidakkelengkapan dan sebagainya (Notoatmodjo,2012). Pembersihan data dilakukan setelah data seluruhnya berhasil dimasukkan ke dalam SPSS.
3.9
Analisa Data

Data yang telah diolah baik pengolahan secara manual maupun menggunakan bantuan komputer, tida akan ada maknanya tanpa dianlisis. Menganalisis data idk sekedar mendiskripsikan dn mengintrepeasikan data yang telah dikelola. Keluaran akhir dari analisis data kita harus memperolrh makna atau arti dari hasil penelitian tersebut (Notoatmodjo,2012). Analisa data pada penelitian ini menggunakan analisa data kuantitatif.

3.9.1

Analisa Univariate
Analisa univariate bertujuan untuk menjelaskan karakteristik setiap variabel penelitian. Bentuk analisa univariate tergantung dari jenis datanya. Ada data numerik digunakan nilai mean, median dan standar deviasi. Analisa ini hanya menghasilkan distribusi frekuensi dan presentase dari tiap variabel (Notoatmodjo, 2012). Analisa ini dilakukan untuk menjelaskan karakteristik responden mengenai usia, pendidikan, tekanan darah pre operasi, tekanan darah sebelum tindakan, dan tekanan darah setelah tindakan, mean, median, modus. 

Pengukuran dilakukan sebelum dan sesudah diberikan perlakuan sehingga dapat melihat perubahan tekanan darah yang terjadi. 

3.9.2

Analisa Bivariate 

Setelah dilakukan analisa univariate, hasilnya akan diketahui karakteristik atau distribusi setiap variabel dan dapat dilanjutkan analisa bevariate yang dilakukan pada dua variabel yang diduga berhubungan (Notoatmodjo, 2012:183). Data dilakukan uji homogenitas menggunakan uji homogenitas KS untuk melihat apakah persebaran data tersebut homogen atau tidak. Untuk menganalisis perbedaan Leg Wrapping dengan Elevasi Kaki terhadap perubahan tekanan darah, peneliti menggunakan uji paired t test, wilcoxon, independent t test, mann whitney.. Uji digunakan untuk menguji hipotesis komparatif dua sampel yang berkorelasi, bila skala data yang digunakan skala rasio.

3.10

Etika Penelitian 

Menurut Notoatmodjo (2012), etika dalam penelitian yang diterapkan dalam penelitian ini adalah sebagai berikut:

3.10.1
Menghormati Harkat dan martabat manusia (respect for human dignity)

Peneliti perlu mempertimbangkan hak-hak subjek penelitian untuk mendapatkan informasi tentang tujuan peneliti melakukan penelitian tersebut. Disamping itu, penliti juga memberikan kebebasan kepada subjek untuk memberikan informasi atau tidak memberikan informasi (berpartisipasi). Sebagai ungkapan, peneliti menghormati harkat dan martabat subjek penelitian, peneliti sayogianya mempersiapkan formulir persetujuan subjek (inform concent) yang mencakup:

1. Penjelasaan manfaat penelitian.

2. Penjelasan kemungkinan resiko dan ketidaknyamanan yang ditimbulkan.

3. Penjelasaan manfaat yang didapatkan.

4. Persetujuan peneliti dapat menjawab setiap pertanyaan yang diajukan subjek berkaitan dengan prosedur penelitian.

5. Persetujuan subjek dapat mengundurkan diri sebagai objek penelitian kapan saja.

6. Jaminan anonimitas dan kerahasian terhadap identitas dan informasi yang diberikan oleh responden.

3.10.2 Menghormati privasi dan kerahasiaan subjek penelitian (respect for privacy and confidentiality)
Setiap orang mempunyai hak-hak dasar individu termasuk privasi dan kebebasan individu dalam memberikan informasi. Setiap orang berhak untuk tidak memberikan apa yang diketahuinya kepada orang lain. Untuk memenuhi hak tersebut, peneliti tidak menampilkan infomasi mengenai identitas subjek. Peneliti menggunakan coding sebagai pengganti identitas responden.

3.10.3
Keadilan dan inklusivitas/keterbukaan (respect for justice an inclusiveness)

Prinsip keterbukaan dan adil perlu dijaga oleh peneliti dengan kejujuran, keterbukaan, dan kehati-hatian. Peneliti memenuhi prinsip keterbukaan, dengan menjelaskan prosedur penelitian. Menjamin semua subjek penelitian memperoleh perlakuan dan keuntungan yang sama, tanpa membedakan jender, agama, etnis, dan sebagainya.

3.10.4
Memperhitungkan manfaat dan kerugian yang ditimbulkan (ballancing harms and benefits)

Sebuah penelitian hendaknya memperoleh manfaat semaksimal mungkin bagi masyarakat pada umumnya, dan subjek penelitian pada khususnya. Peneliti hendaknya berusaha meminimalisasi dampak yang merugikan bagi subjek. Peneliti mencegah rasa sakit, cidera, stres, maupun kematian subjek penelitian dengan cara menjalankan prosedur sesuai dengan SOP.

Populasi


Pasien Post Operasi Secsio Caesarea


dengan Spinal Anestesi di RS Mardi Waluyo Wlingi








Sampling


Non Probability Sampling dengan Teknik Purposive Sampling





Sampel


Sesuai dengan kriteria inklusi 





Pre tes: Pengukuran tekanan darah 5 menit setelah pasien masuk RR dan sebelum perlakuan B (Elevasi kaki)





Kelompok Eksperimen (A)


Dilakukan Elevasi kaki 








Kelompok Eksperimen (A)


Dilakukan Leg Wrapping  





Pre tes: Pengukuran tekanan darah 5 menit setelah pasien masuk RR dan sebelum perlakuan A (Leg Wrapping)





Dibagi menjadi 2 kelompok (metode ganjil-genap)





Post tes: Pengukuran perubahan tekanan darah 5 menit setelah tindakan





Post tes: Pengukuran perubahan tekanan darah 5 menit setelah tindakan 





Postes: Pengukuran perubahan tekanan darah 5 menit setelah tindakan dengan menggunakan tensimeter digital setelah diberikan Leg Wrapping  dan Elevasi Kaki 





Analisa Data


Uji statistik untuk mengetahui perbedaan tekanan darah dengan  normaltitas, paired t-test, wilcoxon, independen t test, mann whitney





Penyajian Hasil Penelitian


Ada atau tidaknya perbedaan perubahan tekanan pada pasien post operasi sectio caesarea dengan spinal anestesi setelah pemberian Leg Wrapping dan Elevasi kaki di RS Mardi Waluyo Blitar.





n = 	       N.z2p.q__


d(N-1) + z.p.q











n=  ____N_____


      1+N(d)2








38

