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ABSTRAK 

 

Metode SHEMAP merupakan metode pembelajaran yang dikembangkan dari konsep 

HOTS (Higher Order-Thinking Skills) yang menitikberatkan pada pola berpikir analitik 

maka peserta didik dituntut untuk melakukan analisis dan mengeksplorasi gagasan menurut 

peta pikir yang dibuatnya secara independen. Desain penelitian ini menggunakan quasi 

eksperiment dengan pendekatan non equivalent control group design. Populasi dalam 

penelitian ini sebanyak 100 mahasiswa semester IV Prodi S1 Keperawatan STIKES dr. 

Soebandi Jember. Penghitungan sampel dalam penelitian ini menggunakan Rumus Slovin. 

Dari perhitungan sampel di atas didapatkan sampel dalam penelitian ini adalah 80 

mahasiswa semester IV Prodi S1 Keperawatan STIKES dr. Soebandi yang terbagi menjadi 

2 kelompok, yaitu 40 mahasiswa untuk kelompok intervensi dan 40 mahasiswa untuk 

kelompok kontrol. Teknik sampling yang digunakan dalam penelitian ini adalah cluster 

sampling, waktu pengambilan data penelitian mulai bulan Juli – Agustus 2015. Perubahan 

Peningkatan pola pikir kreatif pada kelompok kontrol sebesar 77%, dan peningkatan pola 

pikir kreatif  pada kelompok intervensi setelah dilakukan implementasi metode SHEMAP 

sebesar 95%. Dari hasil uji analisis uji t test independent dengan nilai p = 0,000 (derajat α 

= 0,05), sehingga p < α (0,000 < 0,05). Hal ini mengartikan bahwa Ho ditolak atau ada 

pengaruh metode pembelajaran SHEMAP terhadap peningkatan pola pikir kreatif. 

 

Kata kunci : SHEMAP, Berfikir Kritis, Berfikir Kreatif 

 

LATAR BELAKANG 

 Tahun 2015 merupakan tahun yang 

sangat berarti bagi dunia kesehatan 

khususnya keperawatan. Hal ini tidak 

terlepas dengan globalisasi profesi perawat 

yang menjadi salah satu faktor 

implementatif dari bursa perdagangan 

bebas internasional. Pembenahan dan 

penataan bidang keperawatan terus 

dilakukan guna meningkatkan elektabilitas 

profesi perawat di Indonesia. Tuntuan 

kompetensi yang komprehensif dari 

seorang perawat pun secara terus menerus 

mengalami perkembangan. Tuntutan 

tersebut tidak lepas dari pentingnya 

kompetensi sebagai indikator kecakapan 

seorang perawat.  

 Sesuai dengan scope perawat 

ditegaskan bahwa lingkup kompetensi 

perawat terletak pada kemampuan 

memberikan asuhan keperawatan secara 

profesional dan holistik. Saat ini 

perkembangan bidang keperawatan sangat 

luar biasa. Pergeseran paradigma layanan 

keperawatan mengakibatkan peningkatan 

kapasitas perawat, sehingga memberikan 

peluang yang besar untuk mengembangkan 

independensi profesi. Namun, aspek yang 

penting kita pahami bahwa kepuasan user 

atau customer sebagai pengguna jasa 

keperawatan menjadi indikator capaian 

kompetensi seorang perawat. Sifat 

pelayanan keperawatan yang berorientasi 

pada quality assurance itulah yang 

menuntut perawat untuk kompetensi secara 

kognitif, psikomotor dan afektif. Keutuhan 

tiga kompetensi itulah yang akan menjamin 

pelayanan keperawatan secara profesional 

dan holistik, sehingga kepuasan pasien 

sebagai customer akan meningkat sebagai 
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jaminan kesejahteraan kesehatan (Asmadi, 

2008; Harrington, 2005). 

 Berdasarkan analisis yang dilakukan 

pada mahasiswa semester II Prodi Ilmu 

Keperawatan STIKES dr. Soebandi dengan 

menggunakan metode oral analysis 

diketahui bahwa 8 dari 10 mahasiswa 

mengalami kesulitan saat mendeskripsikan 

secara mendalam fisiologi tubuh manusia. 

Kesulitan yang dialami mahasiswa tidak 

lepas dari pola belajar yang bersifat sekedar 

membaca dan menghafal, sehingga tidak 

ada analisis mendalam untuk memecahkan 

sebuah masalah. Fenomena belajar seperti 

ini jika ditindaklanjuti dengan benar maka 

akan menurunkan prestasi belajar dan 

tentunya menurunkan kompetensi lulusan 

keperawatan (Studi Pendahuluan, 2015).  

Berdasarkan penelitian Supardi 

(2012) bahwa ada pengaruh positif berpikir 

kreatif terhadap prestasi hasil belajar. 

Rosana (2014) dalam penelitiannya juga 

menjelaskan bahwa siswa yang memiliki 

kemampuan berpikir kritis tinggi cenderung 

memiliki prestasi belajar yang baik pula 

dan sebaliknya. Pola pikir kritis akan 

memberikan daya analisa yang kuat ketika 

siswa mempelajari sebuah konsep, 

sedangkan pola pikir kreatif akan 

menumbuhkan pola inovasi dan kreasi baru 

ketika siswa mendalami sebuah konsep. 

Kedua pola pikir ini akan membentuk peta 

pikir yang dinamis dengan optimalisasi 

kemampuan dan potensi diri. 

 Saat ini banyak sekali pengembangan 

metode-metode pembelajaran untuk 

meningkatkan kemampuan berpikir kritis 

dan kreatif, salah satunya adalah metode 

SHEMAP (spekulasi, hipotesis, ekspansi, 

modifikasi, analogi, prediksi). Metode ini 

merupakan pengembangan dari metode 

HOTS (higherorder-thinking skills) yang 

mengedepankan pola pikir analitik. Siswa 

akan dituntut untuk belajar dengan pola 

pikir analisa mendalam, sehingga temuan-

temuan ilmiah akan bersifat realistik dan 

logis. Hal ini sangat dibutuhkan dalam 

dunia keperawatan ketika akan melakukan 

pengambilan keputusan saat memberikan 

pelayanan keperawatan (decision making in 

nursing). Melalui metode ini nantinya 

diharapkan kemampuan berpikir analisis 

lulusan keperawatan akan maksimal, 

sehingga mampu memberikan pelayanan 

keperawatan dengan profesional 

(Hassoubah, 2004). 

Merujuk pada berbagai gambaran 

faktual yang terjadi selama proses 

pembelajaran dan perkembangan metode 

pembelajaran yang sangat pesat, maka 

peneliti ingin melakukan penelitian lebih 

lanjut tentang implementasi strategi 

pembelajaran SHEMAP dalam 

meningkatkan pola pikir kritis dan kreatif 

pada mahasiswa S1 Keperawatan di 

STIKES dr. Soebandi Tahun 2015. 

Tujuan Khusus 

a. Mengidentifikasi pola pikir kritis dan 

kreatif mahasiswa S1 Keperawatan 

STIKES dr. Soebandi sebelum 

diimplementasikan metode SHEMAP; 

b. Mengidentifikasi pola pikir kritis dan 

kreatif mahasiswa S1 Keperawatan 

STIKES dr. Soebandi setelah 

diimplementasikan metode SHEMAP; 

c. Menganalisis perbedaan pola pikir 

kritis dan kreatif mahasiswa S1 

Keperawatan STIKES dr. Soebandi 

antara sebelum dan sesudah 

diimplementasikan metode SHEMAP. 

 

METODE PENELITIAN 

 Desain penelitian yang digunakan 

adalah quasi eksperiment dengan 

pendekatan non equivalent control group 

design. Menurut Sugiyono (2010), quasi 

eksperiment adalah suatu desain penelitian 

yang memiliki kelompok kontrol, namun 

tidak dapat berfungsi sepenuhnya untuk 

mengontrol variabel-variabel luar yang 

mempengaruhi pelaksanaan eksperimen. 

Desain quasi eksperiment ini dilakukan 

untuk mengatasi kesulitan dalam 

menentukan kelompok kontrol dalam 

sebuah penelitian. Sedangkan non 

equivalent control group design adalah 

sebuah pendekatan penelitian yang 

dilakukan dengan metode pembentukan 

kelompok intervensi dan kelompok kontrol, 

namun tidak dilakukan randomisasi. 
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populasi merupakan keseluruhan subjek 

penelitian. Populasi dalam penelitian ini 

sebanyak 100 mahasiswa semester IV Prodi 

S1 Keperawatan STIKES dr. Soebandi 

Jember. Penghitungan sampel dalam 

penelitian ini menggunakan Rumus Slovin. 

Dari perhitungan sampel di atas didapatkan 

sampel dalam penelitian ini adalah 80 

mahasiswa semester IV Prodi S1 

Keperawatan STIKES dr. Soebandi yang 

terbagi menjadi 2 kelompok, yaitu 40 

mahasiswa untuk kelompok intervensi dan 

40 mahasiswa untuk kelompok kontrol. 

Teknik sampling yang digunakan dalam 

penelitian ini adalah cluster sampling. 

 

HASIL PENELITIAN 

Dari hasil tabulasi data pola pikir 

kritis kelompok kontrol antara penilaian 

awal (pre test) dengan penilaian akhir (post 

test) didapatkan perubahan pola pikir kritis 

sebagai berikut. 

 
Gambar 5.13 Perubahan Pola Pikir Kritis 

Kelompok Kontrol pada Penilaian Akhir di 

Prodi Ilmu Keperawatan STIKES dr. 

Soebandi Tahun 2015  

 Berdasarkan gambar 5.13 diketahui 

bahwa sebagian besar responden kelompok 

kontrol memiliki peningkatan pola pikir 

kritis pada penilaian akhir, yaitu sebesar 

65% (26 orang). Dari hasil uji analisis t-test 

of related dengan derajat α = 0,05 

didapatkan data sebagai berikut: 

a. Rata-rata pola pikir kritis kelompok 

kontrol pada awal penilaian (pre test) 

adalah 39,02; 

b. Rata-rata pola pikir kritis kelompok 

kontrol pada akhir penilaian (post test) 

adalah 39,72; 

c. Mean output pola pikir kritis kelompok 

kontrol antara penilaian awal (pre test) 

dan penilaian akhir (post test) adalah -

,700. Hal ini menunjukkan adanya 

perbedaan pola pikir antara pre test dan 

post test; 

d. Derajat korelasi (correlation) adalah 

0,768 dengan nilai Sig = 0,000 (dengan 

nilai α = 0,05), sehingga nilai Sig < α 

(0,000 < 0,05); 

e. Nilai t hitung = -1,754 dengan t tabel = 

2,02, sehingga t hitung < t tabel (-

1,754 < 2,02); 

f. Nilai p = 0,087 dengan derajat α = 

0,05, sehingga nilai p > α (0,087 > 

0,05). 

 Berdasarkan hasil uji analisis t test 

paired di atas, dapat disimpulkan bahwa 

Ho diterima (tidak ada perbedaan antara 

pola pikir kritis kelompok kontrol antara 

penilaian awal (pre test) dengan penilaian 

akhir (post test)). Hal ini ditunjukkan 

dengan nilai t hitung < t tabel (-1,754 < 

2,02) dan nilai p > α (0,087 > 0,05). 

 Dari hasil tabulasi pola pikir kritis 

kelompok intervensi antara sebelum 

dilakukan implementasi metode SHEMAP 

dengan sesudah dilakukan implementasi 

metode SHEMAP didapatkan perubahan 

pola pikir kritis sebagai berikut: 

 
Gambar 5.14 Perubahan Pola Pikir Kritis 

Kelompok Intervensi Setelah Dilakukan 

Implementasi Metode SHEMAP di Prodi 

Ilmu Keperawatan STIKES dr. Soebandi 

Tahun 2015 

 Berdasarkan gambar 5.14 di atas, 

diketahui bahwa sebagian besar responden 

kelompok intervensi setelah dilakukan 

implementasi metode SHEMAP memiliki 

peningkatan pola pikir kritis, yaitu 
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sebanyak 90% (36 orang). Dari hasil uji t 

test related of dengan derajat α = 0,05 

didapatkan data sebagai berikut: 

a. Rata-rata pola pikir kritis kelompok 

intervensi sebelum dilakukan 

implementasi metode SHEMAP adalah 

39,80; 

b. Rata-rata pola pikir kritis kelompok 

intervensi setelah dilakukan 

implementasi metode SHEMAP adalah 

48,00; 

c. Mean output pola pikir kritis kelompok 

intervensi antara sebelum dan sesudah 

dilaksanakan implementasi metode 

SHEMAP adalah -8,200. Hal ini 

menunjukkan adanya perbedaan pola 

pikir kritis antara sebelum dengan 

sesudah dilakukan implementasi 

metode SHEMAP; 

d. Derajat korelasi (correlation) adalah 

0,203 dengan nilai Sig = 0,208 (nilai α 

= 0,05), sehingga nilai Sig > α (0,208 > 

0,05); 

e. Nilai t hitung adalah -9,946 dengan 

nilai t tabel adalah 2,02, sehingga nilai 

t hitung < t tabel (-9,946 < 2,02); 

f. Nilai p = 0,000 dengan derajat α = 

0,05, sehingga p < α (0,000 < 0,05). 

 Berdasarkan hasil uji t test paired di 

atas, dapat disimpulkan bahwa Ho ditolak 

(ada perbedaan pola pikir kritis kelompok 

intervensi antara sebelum dengan sesudah 

dilakukan implementasi metode SHEMAP). 

Hal ini ditunjukkan dari nilai p < α (0,000 < 

0,05) dan nilai t hitung < t tabel (-9,946 < 

2,02). Namun, derajat korelasinya rendah 

yaitu 0,203 dan nilai Sig > α (0,208 > 

0,05). 

 Berdasarkan hasil tabulasi pola kritis 

antara kelompok kontrol dengan kelompok 

intervensi pada penilaian akhir (post test), 

didapatkan perbedaan skor pola pikir kritis 

sebagai berikut: 

 
Tabel 5.11 Perbedaan Pola Pikir Kritis 

antara Kelompok Kontrol dengan 

Kelompok Intervensi pada Penilaian Akhir 

(Post Test) di Prodi Ilmu Keperawatan 

STIKES dr. Soebandi Tahun 2015  

 
No. Skor Pola Pikir No. Skor Pola Pikir 

Respond

en 

Kritis Respond

en 

Kritis 

Kontr

ol 

Interven

si 

Kontr

ol 

Interven

si 

1 42 51 21 45 54 

2 39 50 22 43 53 

3 37 44 23 41 54 

4 34 44 24 37 52 

5 45 46 25 45 49 

6 35 45 26 34 51 

7 41 44 27 34 50 

8 42 45 28 44 50 

9 39 48 29 41 39 

10 34 52 30 38 49 

11 33 51 31 41 50 

12 44 33 32 46 52 

13 40 37 33 41 50 

14 41 47 34 41 46 

15 42 51 35 44 47 

16 43 53 36 37 51 

17 33 43 37 33 49 

18 42 34 38 39 54 

19 41 50 39 39 49 

20 39 52 40 40 51 

 

 Berdasarkan dari hasil uji analisis t 

test independent didapatkan data sebagai 

berikut: 

a. Nilai p adalah 0,000 dengan derajat α = 

0,05, sehingga p < α (0,000 < 0,05); 

b. Nilai t hitung -8,228 dengan nilai t 

tabel 1,990, sehingga t hitung < t tabel 

(-8,228 < 1,990); 

c. Nilai mean difference yaitu sebesar -

8,275, maka diartikan bahwa rata-rata 

pola pikir kritis pada kelompok kontrol 

lebih rendah daripada rata-rata pola 

pikir kritis pada kelompok intervensi 

Dari hasil tersebut dapat disimpulkan 

bahwa ada perbedaaan pola pikir kritis 

yang signifikan antara kelompok kontrol 

dengan kelompok intervensi pada penilaian 

akhir (post test) yang ditunjukkan oleh p < 

α (0,000 < 0,05) dan t hitung < t tabel (-

8,228 < 1,990).  

 Dari hasil tabulasi pola pikir kreatif 

kelompok kontrol antara penilaian awal 

(pre test) dengan penilaian akhir (post test), 

didapatkan perubahan pola pikir kreatif 

sebagai berikut: 
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Gambar 5.15 Perubahan Pola Pikir Kreatif 

Kelompok Kontrol pada Penilaian Akhir 

(Post Test) di Prodi Ilmu Keperawatan 

STIKES dr. Soebandi Tahun 2015 

 

 Berdasarkan gambar 5.15 di atas, 

diketahui bahwa sebagian besar responden 

kelompok kontrol pada akhir penilaian 

(post test) memiliki peningkatan pola pikir 

kreatif, yaitu sebesar 77% (31 orang). Dari 

hasil uji analisis t test related of dengan 

derajat α = 0,05 didapatkan data sebagai 

berikut: 

a. Rata-rata pola pikir kreatif kelompok 

kontrol pada penilaian awal (pre test) 

adalah 24,98; 

b. Rata-rata pola pikir kreatif kelompok 

kontrol pada penilaian akhir (post test) 

adalah 26,15; 

c. Nilai mean output pola pikir kreatif 

kelompok kontrol antara penilaian 

awal (pre test) dengan penilaian akhir 

(post test) adalah -1,175. Hal ini 

menunjukkan bahwa terdapat 

perbedaan antara pola pikir kreatif 

kelompok kontrol antara penilaian 

awal (pre test) dengan penilaian akhir 

(post test);  

d. Derajat korelasi (correlation) adalah 

0,923 dengan nilai Sig = 0,000 (derajat 

α = 0,05), sehingga nilai Sig < α (0,000 

< 0,05); 

e. Nilai t hitung adalah -4,556 dengan 

nilai t tabel 2,02, sehingga nilai t 

hitung < t tabel (-4,556 < 2,02); 

f. Nilai p = 0,000 dengan derajat α = 

0,05, sehingga p < α (0,000 < 0,05). 

 Berdasarkan hasil uji analisis t test 

paired di atas dapat disimpulkan bahwa Ho 

ditolak (ada perbedaan pola pikir kreatif 

kelompok kontrol antara penilaian awal 

(pre test) dengan penilaian akhir (post test). 

Hal ini ditunjukkan dengan nilai t hitung < 

t tabel dengan gradasi negatif (-4,556 < 

2,02) dan nilai p < α (0,000 < 0,05), serta 

memiliki derajat korelasi yang signifikan 

yaitu 0,923 dan nilai Sig < α (0,000 < 

0,05). 

 Dari hasil tabulasi data pola pikir 

kreatif kelompok intervensi antara sebelum 

dengan sesudah implementasi metode 

SHEMAP, didapatkan perubahan pola pikir 

kreatif sebagai berikut: 

 
Gambar 5.16 Perubahan Pola Pikir Kreatif 

Kelompok Intervensi Sesudah Dilakukan 

Implementasi Metode SHEMAP di Prodi 

Ilmu Keperawatan STIKES dr. Soebandi 

Tahun 2015  

 

Berdasarkan gambar 5.16 di atas, 

diketahui bahwa sebagian responden 

kelompok intervensi memiliki peningkatan 

pola pikir kreatif setelah dilakukan 

implementasi metode SHEMAP, yaitu 

sebesar 95% (38 orang). Dari hasil uji 

analisis t test related of dengan derajat α = 

0,05 didapatkan data sebagai berikut: 

a. Rata-rata pola pikir kreatif kelompok 

intervensi sebelum dilakukan 

implementasi metode SHEMAP adalah 

24,55; 

b. Rata-rata pola pikir kreatif kelompok 

intervensi sesudah dilakukan 

implementasi metode SHEMAP adalah 

32,60; 

c. Nilai mean output pola pikir kreatif 

kelompok kontrol antara sebelum 

dengan sesudah implementasi metode 

SHEMAP adalah -8,050. Hal ini 

menunjukkan ada perbedaan pola pikir 

kreatif kelompok intervensi antara 

sebelum dengan sesudah dilakukan 

implementasi metode SHEMAP; 
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d. Derajat korelasi (correlation) adalah 

0,460 dengan nilai Sig = 0,003 (nilai α 

= 0,05), sehingga nilai Sig < α (0,003 < 

0,05); 

e. Nilai t hitung = -15,299 dengan nilai t 

tabel = 2,02, sehingga nilai t hitung < t 

tabel (-15,299 < 2,02) dengan derajat 

negatif; 

f. Nilai p value = 0,000 dengan derajat α 

= 0,05, sehingga p < α (0,000 < 0,05). 

 Berdasarkan dari hasil uji analisis t 

test paired di atas dapat disimpulkan bahwa 

Ho ditolak (ada perbedaan pola pikir kreatif 

kelompok intervensi antara sebelum dengan 

sesudah implementasi metode SHEMAP). 

Hal ini ditunjukkan dengan nilai t hitung < 

t tabel (-15,299 < 2,02) dan nilai p < α 

(0,000 < 0,05). 

 Dari hasil tabulasi data pada 

perbedaan pola pikir kreatif antara 

kelompok kontrol dengan kelompok 

intervensi pada penilaian akhir (post test), 

didapatkan skor perbedaan pola pikir 

kreatif  sebagai berikut: 
Tabel 5.14 Perbedaan Pola Pikir Kreatif 

antara Kelompok Kontrol dengan 

Kelompok Intervensi pada Penilaian Akhir 

(Post Test) di Prodi Ilmu Keperawatan 

STIKES dr. Soebandi Tahun 2015 
No. 

Respond
en 

Skor Pola Pikir 

Kreatif 

No. 

Respond
en 

Skor Pola Pikir 

Kreatif 

Kontr

ol 

Interven

si 

Kontr

ol 

Interven

si 

1 23 39 21 22 36 

2 31 32 22 25 34 

3 18 34 23 25 31 

4 26 36 24 25 34 

5 34 27 25 28 36 

6 34 33 26 20 37 

7 30 35 27 26 33 

8 32 22 28 20 34 

9 21 33 29 26 32 

10 33 28 30 24 35 

11 30 23 31 24 29 

12 28 32 32 32 35 

13 26 35 33 27 34 

14 22 30 34 25 31 

15 28 33 35 24 31 

16 25 32 36 21 34 

17 26 30 37 28 35 

18 29 34 38 22 34 

19 32 28 39 27 37 

20 26 31 40 21 35 

 Berdasarkan hasil uji t test 

independen didapatkan data sebagai 

berikut: 

a. Nilai p = 0,000 dengan derajat α = 

0,05, sehingga nilai p < α (0,000 < 

0,05); 

b. Nilai t hitung = -7,563 dengan nilai t 

tabel = 1,990, sehingga nilai t hitung <  

nilai t tabel (-7,563 < 1,990); 

c. Nilai mean difference adalah -6,450. 

Hal ini menunjukkan bahwa nilai rata-

rata pola pikir kreatif kelompok 

kontrol lebih rendah dibandingkan 

dengan nilai rata-rata pola pikir kreatif 

kelompok intervensi. 

 Dari hasil uji analisis t test 

independen di atas, dapat disimpulkan 

bahwa Ho ditolak yaitu ada perbedaan pola 

pikir kreatif yang signifikan antara 

kelompok kontrol dengan kelompok 

intervensi pada penilaian akhir (post test). 

Hal ini ini ditunjukkan dengan nilai p < α 

(0,000 < 0,05). 

 

PEMBAHASAN  

 Dari perbandingan skor pola pikir 

kritis antara kelompok kontrol dengan 

kelompok intervensi didapatkan persamaan 

karakteristik, yaitu sama-sama berada 

dalam jenjang pola pikir kritis yang baik. 

Sedangkan rentang rata-rata skor pola pikir 

kritis antara kelompok kontrol dengan 

kelompok intervensi tidak berbeda jauh, 

hanya berbeda 0,77.  

 Berdasarkan kajian fakta dan teori di 

atas bisa disimpulkan bahwa berpikir kritis 

memiliki peranan yang sangat penting 

dalam proses belajar. Proses belajar yang 

merupakan aktivitas berpikir secara terpadu 

baik kognitif, psikomotorik dan afektif 

akan terselenggara dengan baik jika 

dilakukan melalui proses berpikir analisis, 

yang mendalam dan sistematis. Pola 

berpikir seperti ini akan membentuk sebuah 

peta pikir (maps of thinking), sehingga akan 

memudahkan dalam proses pemahaman 

sebuah kajian ilmiah. Melalui berpikir 

kritis, individu akan dibiasakan untuk 

berpikir secara rasional, logika dan relevan 

dengan apa yang terjadi. Hal ini membuat 
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sebuah pola berpikir yang ilmiah bukan 

fiktif. Landasan berpikir ini sangat penting 

dalam proses belajar karena belajar 

merupakan sebuah aktifitas ilmiah, 

sehingga harus dilakukan dengan metode 

yang ilmiah untuk menghasilkan sebuah 

output yang dijamin keilmiahannya. Oleh 

karena itu, berpikir kritis merupakan pola 

berpikir analitik yang melatih seseorang 

untuk bisa mengambil keputusan/ 

kesimpulan secara cepat dan tepat dalam 

suasana yang ilmiah. 

 Dari fakta maupun kajian teori dan 

temuan hasil penelitian di atas dapat 

disimpulkan bahwa keterampilan berpikir 

kreatif sangat dibutuhkan dalam proses 

belajar. Kemampuan berpikir kreatif akan 

membuat sebuah kemudahan bagi individu 

dalam memahami dan menghasilkan 

berbagai ide/ gagasan yang inovatif. 

Fleksibilitas dalam berpikir akan membuat 

paparan seorang individu terhadap sebuah 

bahan kajian akan lebih mudah dimengerti 

oleh orang lain, sehingga komunikasi yang 

disampaikan cenderung lebih efektif. 

Kondisi tersebut sangat cocok bagi profesi 

keperawatan, dimana seorang perawat 

dituntut untuk cepat dan tepat dalam 

melakukan pengambilan keputusan klinis 

terhadap pasien. Oleh karena itu, 

keterampilan berpikir kreatif harus lebih 

diasah lagi dalam proses pembelajaran 

sebagai cara untuk membentuk 

keterampilan berpikir yang persisten bagi 

seorang perawat nantinya. 

 Dari hasil perbandingan antara pola 

pikir kritis kelompok kontrol dengan 

kelompok intervensi pada penilaian akhir 

dimana pada kelompok kontrol tidak 

dilakukan implementasi metode SHEMAP 

dan pada kelompok intervensi dilakukan 

implementasi metode SHEMAP, maka 

terdapat perbedaan skor rata-rata pola pikir 

kritis yang sangat signifikan antara kedua 

kelompok penelitian tersebut, yaitu sebesar 

8,28. Hal ini juga ditunjukkan pada 

perbedaan jenjang pola pikir kritis 

kelompok kontrol yang berada dalam 

jenjang baik, sedangkan kelompok 

intervensi berada dalam jenjang sangat 

baik. 

 Dari uraian fakta maupu teori di atas 

dapat disimpulkan bahwa keterampilan 

berpikir kreatif merupakan salah satu 

output dari berpikir kritis. Inovasi dalam 

berpikir akan membuat pola pemahaman 

terhadap sebuah kajian akan lebih mudah 

dan sederhana, sehingga akan lebih mudah 

diterima dengan orang lain. Kendala yang 

utama dalam mengembangkan 

keterampilan berpikir kreatif adalah 

rendahnya rasa percaya diri dan motivasi, 

sehingga individu cenderung menjadi 

pesimis dan tidak mau mengeksplorasi 

kemampuan dirinya. Oleh karena itu, untuk 

meningkatkan inovasi dalam berpikir perlu 

dilakukan sebuah pendekatan yang berbasis 

pada fleksibilitas berpikir, salah satunya 

adalah metode SHEMAP yang merupakan 

metode HOTS (Higher Ordered Thinking 

Skills). 

 Berbeda dengan kelompok kontrol, 

pada kelompok intervensi terlihat 

perbedaan yang sangat signifikan. 

Berdasarkan gambar 5.14 diketahui bahwa 

pada akhir penilaian (sesudah dilakukan 

implementasi metode SHEMAP), 

responden kelompok intervensi yang 

mengalami peningkatan jenjang pola pikir 

kritis adalah sebanyak 90% (36 orang), dan 

turun sebanyak 10% (4 orang). Terdapat 

perbedaan skor pola pikir kritis yang 

signifikan antara sebelum dengan sesudah 

implementasi metode SHEMAP, yaitu 

sebesar 8,200. Hal ini menunjukkan bahwa 

mayoritas responden kelompok intervensi 

mengalami peningkatan jenjang pola pikir 

kritis yang signifikan setelah dilakukan 

implementasi metode SHEMAP. 

Berdasarkan hasil uji analisis t test paired 

dengan derajat α = 0,05 didapatkan nilai p 

= 0,000, sehingga nilai p < α (0,000 < 

0,05). Hal ini menunjukkan bahwa terdapat 

perbedaan pola pikir kiritis kelompok 

intervensi antara sebelum dengan sesudah 

implementasi metode SHEMAP. 
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SIMPULAN 

 Kesimpulan dari penelitian ini adalah 

sebagai berikut: 

1. Rata-rata pola pikir kritis responden 

sebelum dilakukan implementasi 

metode SHEMAP adalah baik dengan 

sebaran nilai rata-rata 39,03 untuk 

kelompok kontrol dan rata-rata 39,80 

untuk kelompok intervensi; 

2. Rata-rata pola pikir kreatif responden 

sebelum dilakukan implementasi 

metode SHEMAP adalah cukup dengan 

sebaran nilai rata-rata 24,97 untuk 

kelompok kontrol dan rata-rata 24,55 

untuk kelompok intervensi; 

3. Rata-rata pola pikir kritis responden 

setelah dilakukan implementasi metode 

SHEMAP (kelompok intervensi) 

adalah sangat baik dengan nilai rata-

rata 48,00 dan selisih rata-rata nilai 

dengan kelompok kontrol (tidak 

mendapat perlakuan metode SHEMAP) 

sebesar 8,28 dengan nilai rata-rata 

kelompok intervensi lebih besar 

dibandingkan nilai rata-rata kelompok 

kontrol; 

4. Rata-rata pola pikir kreatif responden 

setelah dilakukan implementasi metode 

SHEMAP (kelompok intervensi) 

adalah baik (80%) dan sangat baik 

(15%) dengan nilai rata-rata 32,60 dan 

selisih rata-rata nilai dengan kelompok 

kontrol (tidak mendapat perlakuan 

metode SHEMAP) sebesar 6,45 dengan 

nilai rata-rata kelompok intervensi 

lebih besar dibandingkan nilai rata-rata 

kelompok kontrol; 

5. Metode pembelajaran SHEMAP 

mampu meningkatkan pola pikir kritis 

yang ditunjukkan dari hasil uji t test 

independent dengan nilai p = 0,000 

(derajat α = 0,05), sehingga p < α 

(0,000 < 0,05). Hal ini mengartikan 

bahwa Ho ditolak atau ada pengaruh 

metode pembelajaran SHEMAP 

terhadap peningkatan pola pikir kritis; 

6. Metode pembelajaran SHEMAP 

mampu meningkatkan pola pikir 

kreatif yang ditunjukkan dari hasil uji t 

test independent dengan nilai p = 0,000 

(derajat α = 0,05), sehingga p < α 

(0,000 < 0,05). Hal ini mengartikan 

bahwa Ho ditolak atau ada pengaruh 

metode pembelajaran SHEMAP 

terhadap peningkatan pola pikir kreatif. 
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