BAB 111

METODE PENULISAN STUDI KASUS

3.1 Rancangan Penulisan

Penelitian ini menggunakan studi kasus dengan cara peneliti melakukan
pengumpulan data secara mendetail dengan menggunakan berbagai prosedur
pengumpulan data dan dalam waktu yang berkesinambungan kepada subjek

asuhan kebidanan serta mengacu pada catatan pendokumentasian SOAP.

3.2  Ruang Lingkup
3.2.1 Sasaran

Sasaran pada studi kasus ini adalah ibu mulai dari masa hamil trimester 111
usia kehamilan 32—34 minggu, masa bersalin, masa nifas, bayi baru lahir, sampai

dengan keluarga berencana.

3.2.2 Tempat
Studi kasus ini dilakukan di PMB Anik Basuki di JI. Raya Ampeldento,

Curampel, Kecamatan Pakis, Malang, Jawa Timur.

3.2.3 Waktu

Studi kasus ini dilaksanakan pada bulan Januari hingga bulan Maret 2022.
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3.3 Pengumpulan Data
3.3.1 Metode
Metode pengumpulan data pada studi kasus ini menggunakan pendekatan
manajemen kebidanan (pengkajian data dasar, interpretasi data, kebutuhan yang
memerlukan penanganan segera, diagnosis kebidanan, rencana tindakan,
implementasi, dan evaluasi) secara berkesinambungan, dan menekankan pada
tindakan serta masalah klien di studi kasus ini. Pada penelitian ini menggunakan
teknik atau metode pengumpulan data berupa:
a. Wawancara
Pada studi kasus ini, peneliti melakukan wawancara yang dilakukan
untuk mengetahui keadaan dari klien secara subjektif dengan
melakukan pengkajian terhadap keluhan klien, riwayat kesehatan lalu
dan sekarang, riwayat perkawinan, riwayat menstruasi, riwayat obstetri
yang lalu, pola kebiasaan sehari-hari, serta riwayat psikologi, sosial,
ekonomi, dan budaya, sehingga memudahkan dalam penentuan
diagnosa masalah.
b. Observasi
Pada studi kasus ini, peneliti melakukan observasi yang dilaksanakan
dengan melakukan pemantauan terhadap perkembangan kesehatan baik
pada ibu ataupun janin selama masa hamil, masa bersalin, bayi baru

lahir, masa nifas, sampai dengan keluarga berencana.
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c. Pemeriksaan fisik
Pada studi kasus ini, klien dilakukan empat macam pemeriksaan fisik
diantaranya yaitu dengan cara melihat (inspeksi), meraba (palpasi),
mengetuk (perkusi), dan mendengarkan (auskultasi).

d. Pemeriksaan penunjang
Pemeriksaan penunjang yang dilakukan peneliti bertujuan untuk
mendapatkan keterangan yang lebih lengkap. Pemeriksaan penunjang
yang dilakukan yaitu pemeriksaan USG, laboratorium, dll.

e. Studi dokumentasi
Pengambilan  studi kasus ini menggunakan studi dokumentasi
berdasarkan catatan pada buku PMB, buku KIA, dan hasil pemeriksaan

penunjang klien.

3.3.2 Instrumen
Instrumen penelitian pada studi kasus ini, diantaranya sebagai berikut.
a. Instrumen pengkajian pasien: lembar observasi, lembar partograf,
lembar penapisan, KSPR, skrining TT, ceklist APN, lembar penapisan
KB, format asuhan kebidanan, dan buku KIA.
b. Instrumen saat pemeriksaan: partus set, hecting set, stetoskop,
tensimeter, medline, pita LILA, hammer, jam, thermometer,

doppler/funandoskop, microtoise, timbangan, dan alat tulis.
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3.4  Kerangka Kerja Kegiatan Asuhan Kebidanan
Kerangka kerja kegiatan asuhan kebidanan berkesinambungan pada studi

kasus ini diuraikan dalam gambar berikut.
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Gambar 3.1 Kerangka Kerja Asuhan Kebidanan Berkesinambungan
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3.5 Etika dan Prosedur Pelaksanaan
Adapun etika dan prosedur yang harus dipatuhi oleh penyusun, diantaranya
sebagai berikut.

a. Perizinan yang berasal dari institusi tempat penelitian atau instansi tertentu
sesuai aturan yang berlaku di daerah tersebut.

b. Lembar persetujuan menjadi subyek (Informed consent) yang diberikan
sebelum asuhan dilaksanakan agar subyek mengetahui maksud dan tujuan
asuhan yang diberikan. Apabila subyek setuju maka lembar persetujuan
tersebut dapat ditandatangani.

c. Tanpa nama (Anonimity). Dalam menjaga kerahasiaan identitas subyek,
penyusun tidak mencantumkan nama subyek pada lembar pengumpulan
data dan LTA cukup dengan memberikan kode atau inisial saja.

d. Kerahasiaan (confidental). Kerahasiaan informasi yang telah dikumpulkan

dari subyek dijamin oleh penyusun.



