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127STudI KASuS
Salah satu tujuan utama dari ERIC adalah untuk berbagi cerita, 

pengalaman, dan belajar tentang masalah etika dan kekhawatiran 
yang membentuk penelitian yang melibatkan anak dan remaja. 

%DQ\DN�studi kasus telah disumbangkan oleh para peneliti, dengan 
menggunakan kata-kata mereka sendiri, untuk membantu orang 

lain merenungkan secara kritis beberapa masalah etika yang rumit 
dan diperdebatkan yang mungkin mereka hadapi. Studi-studi kasus 
ini yang berasal dari beragam konteks internasional dan paradigma 

penelitian yang berbeda-beda digunakan untuk menyoroti proses-
proses yang dapat dijalankan dalam mengembangkan pemikiran etis 
dan meningkatkan praktik etika dalam penelitian dengan anak. Para 

peneliti diajak untuk mempertimbangkan studi-studi kasus ini dalam 
kaitan dengan konteks dan pengalaman mereka sendiri.
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.HOO\�� %� ������� Ȇ&KRFRODWH����PDNHV� \RX� DXWLVPȇ�� LPSDLUPHQW�� GLVDELOLW\� DQG�
FKLOGKRRG�LGHQWLWLHV��'LVDELOLW\�DQG�6RFLHW\�������������������

.HOO\��%���0F&ROJDQ��0��	�6FDOO\��0��������Ȇ$�&KDQFH�WR�6D\���ΖQYROYLQJ�FKLOGUHQ�
ZKR�KDYH�OHDUQLQJ�GLVDELOLWLHV�LQ�D�SLORW�VWXG\�RQ�IDPLO\�VXSSRUW�VHUYLFHV�

-RXUQDO�RI�/HDUQLQJ�'LVDELOLWLHV��������������Ȃ�����

.RQWULEXVL� GDUL�� 'U� %HUQL� .HOO\�� 6HQLRU� /HFWXUHU� LQ� 6RFLDO� :RUN�� 4XHHQȇV�
8QLYHUVLW\�%HOIDVW

6WXGL� NDVXV� ���� 3HUOLQGXQJDQ� DQDN� GDQ� NHUDKDVLDDQ��
0HQHOLWL�SHQJDODPDQ�DQDN�GDODP�NHNHUDVDQ��SHOHFHKDQ��
GDQ�SHQHODQWDUDQ

Konteks Latar Belakang:

3DGD�WDKXQ������WKH�1DWLRQDO�6RFLHW\�IRU�WKH�3UHYHQWLRQ�RI�&UXHOW\�WR�&KLOGUHQ�
�163&&��PHPXWXVNDQ�XQWXN�PHQ\HOHQJJDUDNDQ�SHQHOLWLDQ�NRPSUHKHQVLI��GL�
Inggris tentang prevalensi dan dampak kekerasan terhadap anak dan remaja 
di rumah, di sekolah, dan di masyarakat Studi ini adalah yang pertama di 
Inggris yang menanyakan anak dan remaja secara langsung tentang segala 
bentuk kekerasan yang dialami selama masa kanak-kanak dan dalam satu 
tahun terakhir. Sebuah survei rumah tangga dilakukan di seluruh Inggris 
SDGD�WDKXQ������GHQJDQ�������SHVHUWD��GL�DQWDUDQ\D�������DGDODK�RUDQJ�WXD�
pengasuh dari anak di bawah usia 11 tahun, 2.275 anak dan remaja berusia 
11 sampai 17 tahun dan 1.761 orang dewasa muda berusia 18 hingga 24 
tahun. Untuk keterangan lebih lanjut lihat www.nspcc. org.uk/childstudy

Tantangan etika:

Kebanyakan pedoman etika menyarankan peneliti untuk menjelaskan 
kepada peserta bahwa kerahasiaan dibatasi oleh kekhawatiran mengenai 
SHUOLQGXQJDQ� DQDN�� 'DODP� VWXGL� 163&&�� PHWRGH� &RPSXWHU� $VVLVWHG� 6HOI�
Interviewing (CASI) digunakan berdasarkan umur untuk menanyakan anak 
dan remaja secara pribadi tentang pengalaman mereka. Ini berarti bahwa 
orang tua tidak akan melihat pertanyaan yang diajukan atau pun jawaban 
\DQJ� GLEHULNDQ� ROHK� DQDN�PHUHND�� 'DODP� ZDZDQFDUD� &$6Ζ�� SHZDZDQFDUD�
juga tidak melihat jawaban peserta dan tidak akan tahu pada saat itu apakah 
seseorang telah mengungkapkan pengalaman pelecehan.

Orang dewasa yang diwawancarai dengan cara ini biasanya ditawarkan 
anonimitas penuh. Inggris tidak memiliki pendekatan wajib untuk 
melaporkan kekerasan terhadap anak. Apakah etis untuk melakukan 
survei dengan memberi anonimitas penuh kepada anak yang melaporkan 
SHQJDODPDQ�NHNHUDVDQ�GDQ�SHOHFHKDQ�PHUHND�VHQGLUL"�$SD�\DQJ�DNDQ�WHUMDGL�
MLND� VHRUDQJ� DQDN� EHUDGD� GDODP�EDKD\D"�'DODP� NHDGDDQ� DSD� GLEHQDUNDQ�
XQWXN�PHODQJJDU�NHUDKDVLDDQ"� -LND�NHUDKDVLDDQ� LWX�GLEDWDVL�ROHK� WDQJJXQJ�
jawab untuk melindungi anak, bagaimana tujuan survei dan batas-batas 
kerahasiaan dijelaskan kepada anak dan remaja dan orang tua mereka 
WDQSD�PHQ\HEDENDQ�NHWDNXWDQ�DWDX�NHJHOLVDKDQ"�3HQHOLWLDQ�LQL�GLODNXNDQ�GL�
negara berpenghasilan tinggi dengan  perlindungan anak, pendukungan dan 
OD\DQDQ�VDUDQ�\DQJ�UHODWLI�EHUNHPEDQJ�GHQJDQ�EDLN��'LVHSDNDWL�EDKZD�VHPXD�
SHVHUWD�GDODP�VXUYHL�DNDQ�GLEHUL�EXNX�ULQJNDV�\DQJ�PHPEHULNDQ�LQIRUPDVL��
dan rincian kontak untuk layanan yang relevan sehingga orang tua, anak, 
dan remaja dapat mengakses bantuan atau saran sendiri jika mereka mau. 
Tapi bagaimana jika seorang anak atau remaja gelisah atau menginginkan 
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DNVHV�NH�EDQWXDQ�OHELK�ODQMXW"�%DJDLPDQD�PHUHND�GDSDW�PHPEHULWDKX�NDPL"�
%DQWXDQ�DSD�\DQJ�ELVD�GLWDZDUNDQ�ODQJVXQJ�NHSDGD�DQDN�GDQ�UHPDMD�\DQJ�
menginginkannya dan bagaimana hal ini dapat diatur dengan aman dalam 
situasi di mana pelaku kekerasan mungkin adalah orang tua atau orang lain 
\DQJ�WLQJJDO�GL�GDODP�UXPDK"

Pilihan yang dibuat:

Konsultasi diadakan dengan para pakar perlindungan anak dan penelitian 
anak, dengan orang tua, anak dan remaja, termasuk orang muda yang 
diketahui pernah menjadi korban pelecehan anak. Ini menegaskan pandangan 
kami bahwa menawarkan anonimitas lengkap tidak akan diterima. Para 
ahli penelitian merekomendasikan untuk membatasi kerahasiaan dan 
PHQJHPEDQJNDQ� GL� GDODP� VXUYHL� VXDWX� VLVWHP� XQWXN� PHQJLGHQWLȴNDVL�
anak yang mungkin dalam bahaya, maupun mereka yang ingin bantuan 
lebih lanjut atau dukungan. Remaja yang selamat dari pelecehan merasa 
adalah penting bahwa remaja yang terlibat harus diberi pilihan apa yang 
harus dilakukan. Jika remaja tidak mau melaporkan pelecehan kepada pihak 
berwenang pada waktu itu maka mereka tidak boleh ditekan atau diambil 
tindakan yang bertentangan dengan kemauan mereka. Oleh karena itu, 
pertanyaan-pertanyaan dimasukkan dalam survei pada saat-saat tertentu 
untuk menanyakan apakah remaja itu merasa gelisah atau ingin berbicara 
secara rahasia dengan orang yang tahu bagaimana menjaga anak agar aman.

Suatu sistem bendera merah peringatan dan proses pengkajian 
dikembangkan sehingga jika ada remaja yang meminta dukungan atau jika 
ada kombinasi jawaban-jawaban dalam survei yang mengindikasikan risiko 
\DQJ�VHJHUD��PDND�EHQGHUD�GLDNWLINDQ�NHWLND�ZDZDQFDUD�GLXQJJDK�NH�VLVWHP�
data. Ini berarti bahwa pewawancara dan orang lain dalam rumah tangga 
WLGDN�DNDQ�WDKX�SDGD�VDDW�SHULQJDWDQ�GLDNWLINDQ��KDQ\D�WLP�SHQHOLWL�163&&�
akan diberitahu tentang peringatan tersebut. Seandainya tindakan lebih 
lanjut diperlukan, maka dalam kasus bendera merah rincian kontak tidak 
dipisahkan dari jawaban survei sampai setelah pengkajian. Protokol yang 
ketat telah disetujui bersama para ahli perlindungan anak untuk mengelola 
proses peringatan, pengkajian, dan rujukan. Semua wawancara yang 
berbendera merah, atau di mana responden telah menyatakan keinginan 
XQWXN�EHUELFDUD�GHQJDQ�VHRUDQJ�SURIHVLRQDO��GLNLULP�NH�163&&�VHWLDS�KDUL�
dan ditinjau oleh dua anggota tim peneliti. Kasus yang memerlukan tindakan 
lebih lanjut akan diteruskan pada hari yang sama ke konselor ChildLine atau 
layanan perlindungan anak NSPCC untuk ditindaklanjuti.

Ambang batas untuk mengangkat kajian bendera merah disepakati dengan 
SDUD�DKOL� SHUOLQGXQJDQ�DQDN�GL�&KLOG/LQH��%HEHUDSD� LVX�LVX�NXQFL�PHOLSXWL��
WLQJNDW� NHSDUDKDQ� GDQ� IUHNXHQVL� SHOHFHKDQ�� DSDNDK� DQDN� LWX� PHQGHULWD�
cedera yang mengancam kehidupannya atau pemerkosaan, apakah pelaku 
juga melecehkan anak lain; apakah menyakiti diri sendiri atau ada niat bunuh 
diri; apakah anak atau remaja sudah memiliki akses untuk meminta bantuan 
dan dukungan; keinginan dan perasaan anak atau remaja; potensi rujukan 
yang bertentangan dengan keinginan anak untuk membantu atau yang 
menimbulkan ancaman lebih lanjut terhadap keselamatan anak.

Orang tua dan anak diberitahu sebelum menyetujui wawancara bahwa 
survei adalah tentang keselamatan anak dan korban. Mengikuti saran 
GDUL� NRQVXOWDVL�� VHEXDK� NDUWX� EHULVL� GDIWDU� WRSLN� \DQJ� GLEDKDV�� WHUPDVXN�
LVX�LVX� VHQVLWLI seperti pelecehan seksual, diberikan kepada peserta ketika 
menegosiasikan persetujuan. Peserta juga diberitahu bahwa jawaban mereka 
DNDQ� DQRQLP� NHFXDOL� MLND� PHUHND� PHPEHUL� LQIRUPDVL� \DQJ� PHQXQMXNNDQ�
bahawa seorang anak berada dalam bahaya langsung. Anak dan remaja 
diingatkan pada layar selama survei bahwa mereka boleh memilih untuk 
tidak menjawab dan melewati pertanyaan jika mereka mau. Menceritakan 
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kepada orang tua tentang batas-batas kerahasiaan tidak menurunkan tingkat 
UHVSRQ�XQWXN�VXUYHL�\DLWX��������\DQJ�OHELK�EDLN�GLEDQGLQJNDQ�GHQJDQ�VXUYHL�
rumah tangga lainnya yang dilakukan di Inggris pada waktu itu. Total 85 dari 
191 kasus yang dikaji diberi rujukan yaitu 35 ke ChildLine, 44 ke seorang 
NRQVHORU� LQGHSHQGHQ� GDQ� HQDP� NH� 163&&� +HOSOLQH�� 'DODP� VHPXD� NDVXV�
NHFXDOL�HPSDW��LQIRUPDVL�GLWHUXVNDQ�GHQJDQ�SHUVHWXMXDQ�SHVHUWD�SHQHOLWLDQ�

Para peserta ditanya selama wawancara bagaimana perasaan mereka 
WHQWDQJ� PHQJDPELO� EDJLDQ� GDODP� VXUYHL�� 'DUL� SDUD� SHVHUWD� EHUEHQGHUD�
PHUDK������ �OHELK�GDUL������PHQJDWDNDQ�EDKZD�PHQJDPELO�EDJLDQ�GDODP�
VXUYHL�LQL�FXNXS�DWDX�VDQJDW�EHUKDUJD������VHGLNLW�GL�EDZDK������PHQJDWDNDQ�
mereka gelisah dengan survey (33 remaja dan lima SHQJDVXK��� 'DUL� ���
anak muda yang dilaporkan merasa gelisah, 27 juga mengatakan bahwa 
mengambil bagian dalam survei ini setidaknya cukup berharga. Pengalaman 
kami dalam melakukan penelitian ini menegaskan bahwa remaja ingin 
mengambil bagian dan ingin mengekspresikan pandangan mereka tentang 
pengalaman kekerasan yang dialami sendiri, bahkan ketika hal ini mungkin 
akan menimbulkan kegelisahan.

3HUWDQ\DDQ�UHȵHNVLI�SHUWLPEDQJDQ�

ȏ� $SD�PDQIDDW� VHUWD� ULVLNR� EDKD\D� NHWLND�PHQDQ\DNDQ� DQDN� GDQ� UHPDMD�
tentang pengalaman kekerasan dan pelecehan mereka dalam konteks di 
PDQD�$QGD�EHUHQFDQD�XQWXN�PHODNXNDQ�SHQHOLWLDQ�$QGD"

ȏ� %DJDLPDQD� $QGD� ELVD� PHQJJXQDNDQ� VHEDLN�EDLNQ\D� NHDKOLDQ� UHPDMD�
\DQJ� VHODPDW� GDUL� SHOHFHKDQ� GDQ� SDUD� SURIHVLRQDO� SHUOLQGXQJDQ� DQDN�
XQWXN�PHQJLQIRUPDVLNDQ�SHQGHNDWDQ�$QGD�WHUKDGDS�SHUOLQGXQJDQ�DQDN�
GDQ�NHUDKDVLDDQ�GDODP�SHQHOLWLDQ"

ȏ� 3HQHOLWLDQ� LQL� GLODNXNDQ� GDODP� NRQWHNV� QHJDUD� EHUSHQJKDVLODQ� WLQJJL�
GHQJDQ� OD\DQDQ� SHUOLQGXQJDQ� DQDN� \DQJ� UHODWLI� EHUNHPEDQJ� GHQJDQ�
EDLN�� %DJDLPDQD� $QGD� DNDQ� PHQJLGHQWLȴNDVL� VXPEHU� GXNXQJDQ� GDQ�
bantuan yang tepat untuk anak dan remaja bila melakukan penelitian 
serupa dalam konteks di mana layanan adalah terbatas dan sikap publik 
terhadap korban kekerasan�GDQ�SHOHFHKDQ�DGDODK�VLNDS�EHUPXVXKDQ"

ȏ� -LND�VXPEHU�GXNXQJDQ�VDQJDW� WHUEDWDV��DSDNDK�SDUD�SHQ\DQGDQJ�GDQD��
diharapkan untuk memberi sumber daya tambahan untuk membantu 
DQDN�VHFDUD�ODQJVXQJ"

.RQWULEXVL�GDUL��/RUUDLQH�5DGIRUG��3URIHVVRU�RI�6RFLDO�3ROLF\�DQG�6RFLDO�:RUN��
8QLYHUVLW\�RI�&HQWUDO�/DQFDVKLUH, Preston, UK.

6WXGL�NDVXV�����3HQHOLWLDQ�VHED\D�GDQ�UHPDMD�GL�GDODP�GDQ�
\DQJ�PHQLQJJDONDQ�UXPDK�SHUDZDWDQ

Konteks Latar Belakang:

3HUDZDWDQ�DGDODK�SHQWLQJ��:DNWX�XQWXN�3HUXEDKDQ��'HSDUWHPHQ�3HQGLGLNDQ�
GDQ� .HWHUDPSLODQ�� ������ PHQJLGHQWLȴNDVL� SHQWLQJQ\D� PHPSHUVHPSLW�
kesenjangan dalam pencapaian antara anak di dalam dan yang meninggalkan 
rumah perawatan dan teman sebaya mereka di populasi umum. 
5LJKW�%&DUHG�� DGDODK� VDODK� VDWX� LQLVLDWLI� \DQJ� GLXML� FRED� GHQJDQ� WXMXDQ�
meningkatkan hasil bagi kaum muda yang sedang transisi dari perawatan 
menuju kemandirian. Uji coba didasarkan pada prinsip-prinsip berikut:


