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BAB I 

PENDAHULUAN 

 

A. Latar Belakang 

Proses keperawatan merupakan dasar hukum dan dasar praktik keperawatan 

sehingga diharapkan dapat meningkatkan mutu asuhan keperawatan (Fhirawati, et 

al. 2020). Proses keperawatan terdiri dari lima tahap yang saling berkaitan. Dua 

tahap proses keperawatan yaitu penegakan diagnosis dan perencanaan merupakan 

komponen rencana asuhan keperawatan (nursing care plan) (PPNI, 2019).  

Nursing care plan (NCP) sangat penting dalam keperawatan. Nursing care 

plan disusun dengan tujuan perawat dapat mengetahui apakah tindakan yang telah 

diberikan sesuai dengan standar, mengetahui perkembangan kesehatan pasien 

secara komperhensif, digunakan sebagai acuan apakah tindakan yang diberikan 

mampu meningkatkan kualitas hidup pasien, perawat bisa memprioritaskan 

masalah yang harus segera ditangani, pelayanan lebih efisien sehingga 

menghemat biaya pengobatan pasien, meningkatkan otonomi perawat, sebagai 

alat komunikasi sesama perawat dan kepada tenaga medis lainnya (Terok, 

Sumarauw & Onseng, 2015). 

Nursing care plan pada kenyataannya belum disusun dengan baik, hal itu 

terbukti dari kurang maksimalnya proses keperawatan pada penegakan diagnosis, 

luaran, dan intervensi keperawatan (Oxyandi& Suherwin, 2018). Penyusunan 

nursing care plan sangat jauh dari kategori baik sesuai dengan standar yang 

dikeluarkan oleh DEPKES RI, yaitu 75% (Oxyandi& Suherwi, 2018). Nogo pada 



 
 

 
 

tahun 2014 mengemukakan dari 20 perawat yang diamati diperoleh data bahwa 

penyusunan nursing care plan yang sesuai standar berada < 60%, hal tersebut 

sesuai dengan penelitian oleh Saputra pada tahun 2014 dalam Wirdah dan Yusuf 

(2016) yaitu dari 77 perawat yang diamati dalam pembuatan nursing care plan < 

47%. 

Masalah yang sering muncul pada penyusunan nursing care plan adalah   

penyusunan yang tidak dilakukan sesuai standar (Gunawan, 2016). Penelitian 

yang dilakukan Nogo (2014) diperoleh informasi bahwa pada komponen/ 

penulisan diagnosis tidak sesuai dengan standar penulisan, hal serupa juga 

ditemukan oleh Suprati dan Ashriady (2016) yaitu aspek penulisan diagnosis yang 

spesifik dan akurat oleh perawat hanya sebesar 55%. Ditemukan adanya 

pernyataan nama diagnosis yang berbeda, meskipun respon masalah pasien 

sebenarnya sama (Rofi’I, et al.2018). 

Kesalahan nursing care plan pada tahap perencanaan Perawat sering 

ditemukan tindakan yang diberikan tidak sesuai dengan diagnosis keperawatan 

yang ditegakkan. Penelitian yang dilakukan Oxyandi & Suherwin (2018) 

mengemukanan bahwa perawat yang mampu membuat perencanaan keperawatan 

hanya sebesar 25%. Proses pembuatan nursing care plan juga sering dijumpai 

disinkronisasi atau ketidaksesuaian antar tahap nursing care plan. Ketidaktepatan 

penyusunan nursing care plan dikarenkan perawat mempunyai data mengenai 

keadaan pasien namun mengalami kebingungan dalam menetapkan perencanaan 

yang sesuai terutama pada penegakan diagnosis. Atau sebaliknya perawat 

mempunyai prediksi terhadap kesehatan pasien dan mempunyai diagnosis tertentu 



 
 

 
 

tetapi tidak tahu data apa yang perlu dikaji untuk mendukung penegakan 

diagnosis (Nurjannah, 2010 dalam Apriyani, 2015). Perawat dalam membuat 

nursing care plan membutuhkan panduan sesuai standar (Ermayani & Nuryanti, 

2017). Panduan penyusunan nursing care plan diharapkan dapat membantu 

perawat dalam menyusun nursing care plan sesui dengan standar. PPNI sebagai 

organisasi keperawatan yang diakui di Indonesia mengeluarkan bahasa 

keperawatan yaitu standar diagnosis (SDKI), intervensi (SIKI), dan luaran 

keperawatan (SLKI) dalam penyusunan NCP (PPNI, 2018). 

Kategori lingkungan merupakan salah satu dari lima kategori yang terdapat 

pada SDKI, SLKI, dan SIKI (PPNI, 2019). Kategori lingkungan memuat 

diagnosis yang sering dijumpai pada klinis. 70% kategori lingkungan terdiri dari 

diagnosis risiko yang dapat segera diatasi untuk mencegah penurunan kesehatan 

pasien (Apriyani 2015). Penegakan diagnosis kategori lingkungan sangat jarang 

diangkat, perawat lebih fokus pada diagnosis fisiologis, hal tersebut bertentangan 

dengan tugas perawat yang bersifat holistic. 

Berdasarkan latar belakang di atas peneliti memiliki keinginan untuk 

mengembangkan prototype aplikasi sebagai panduan dalam pembuatan nursing 

care plan kategori lingkungan yang berpedoman pada SDKI, SLKI, dan SIKI. 

Penulis tertarik ingin mengetahui apakah aplikasi ini dapat digunakan untuk 

mempermudah perawat dan mahasiswa keperawatan dalam penyusunan nursing 

care plan pada kategori lingkungan sesusi dengan standar.  

 

 



 
 

 
 

B. Rumusan Masalah 

Nursing care plan merupakan bagian dari asuhan keperawatan (PPNI, 2018).  

Nursing care plan terdiri dari penegakan diagnosis, intervensi, dan luaran (PPNI, 

2018). Ketiga tahap ini perlu direncanakan dengan baik karena sangat 

mempengaruhi kualitas asuhan yang diberikan. Mayoritas rumah sakit di 

Indonesia belum melakukan penyusunan perencanaan sesuai dengan standar. 

Kesalahan yang sering ditemukan adalah penulisan diagnoisis yang tidak sesuai 

dengan standar dan perencanaan yang disusun tidak sesuai dengan diagnosis 

pasien. Masalah lainnya adalah kemampuan perawat dalam menyusun nursing 

care plan masi terbatas. Perawat kurang mampu menyusun nursing care plan 

tanpa melihat panduan. Banyaknya beban kerja perawat menyebabkan perawat 

tidak menggunakan panduan saat menyusun nursing care plan karena dianggap 

menguras banyak waktu. Penyusunan nursing care plan yang tidak sesuai dengan 

standar menyebabkan ambiguitas sehingga asuhan yang diberikan tidak 

maksimal. Maka dari itu dibutuhkan sistem yang dapat membantu perawat dalam 

menyusun nursing care plan sesuai dengan standar dan tidak memakai banyak 

waktu perawat. Berdasarkan latar belakang tersebut, maka rumusan masalah 

penelitian ini adalah “bagaimana menghasilkan prototype aplikasi sebagai guide 

dalam pembuatan nursing care plan kategori lingkungan yang inovatif dan mudah 

digunakan”. 

 

 

 



 
 

 
 

C. Tujuan Penelitian  

1. Tujuan Umum 

Menghasilkan prototype aplikasi sebagai guide dalam pembuatan nursing care 

plan kategori lingkungan 

2. Tujuan khusus 

a. Untuk mengetahui pengoperasian prototype aplikasi sebagai guide dalam 

pembuatan nursing care plan kategori lingkungan 

b. Untuk mengetahui fungsi operasional aplikasi dan kelayakan aplikasi 

dengan melakukan pengujian blackbox testing dan usability 

 

D. Manfaat penelitian 

1. Pelayanan kesehatan 

Diharapkan prototype aplikasi nursing care plan kategori lingkungan ini dapat 

digunakan sebagai panduan dalam penyusunan nursing care plan. 

2. Pengembangan Ilmu keperawatan 

prototype aplikasi pembuatan nursing care plan kategori lingkungan ini 

diharapakan dapat membantu pesertadidik dalam proses pembelajaran 

penyusunan nursing care plan yang inovatif dan mudah diakses. 

 

 

 

 

 



 
 

 
 

E. Ruang lingkup penelitian 

Peneliti melakukan penelitian tentang pengembangan prototype aplikasi 

sebagai guide dalam pembuatan nursing care plan kategori lingkungan. Data 

diagnosis, gejala mayor/minor, faktor risiko, intervensi, dan luaran diambil dari 

Standar Dianosis Keperawatan Indonesia (SDKI), Standar Luaran Keperawatan 

Indonesia (SLKI), dan Standar Intervensi Keperawatan Indonesia (SIKI). Tujuan 

dari prototype aplikasi ini dibuat  adalah sebagai panduan dalam menyusun 

nursing care plan. Pembuatan aplikasi secara teknis dibantu oleh pakarnya. 

Pelaksanaan pengembangan alat dilaksanakan di laboratorium starcodeid 

Palembang. Pelaksanaan pengembangan alat dilakukan pada Juni 2020- Oktober 

2020. Cara kerja prototype nursing care plan kategori lingkungan ini adalalah; 

user memasukkan data keluhan pasien kemudian diproses oleh aplikasi, hasil dari 

aplikasi adalah daftar diagnosis, luaran keperawatan, intervensi sesuai dengan 

SDKI, SIKI, dan SLKI. Output dari aplikasi adalah hardfile yang telah di print 

dan softfile. Penelitian dilaksanakan selama 4 bulan di Palembang.  
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