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PERSEMBAHAN 

 

 

Skripsi ini saya persembahkan untuk: 

1. Bapak dan Ibu, yang telah mewariskan sayap, pengajar dan pendidik pertama 

dalam hidup. Semoga sayap ini bisa membawanya ke tempat yang tertinggi. 

Disana. Ditempat wajah-Nya berada; 

2. Kakak dan Adik, yang telah rela menjadi angin penggerak di bawah sayap, 

motivator terbaik yang tak pernah lelah memberikan dorongan. Semoga sayap 

ini bisa menggantikan semua lelahnya hingga tiba ditempat-Nya; 

3. Siapapun yang di dalam dirinya ada api yang harus dikobarkan, ada raksasa 

yang harus dibangunkan, ada sayap yang harus dibentangkan. Terbanglah 

bersama sayap ini. Follow Your Passion and Let’s Rock The Peninsula! (Ikuti 

Passion-mu dan Ayo Kita Guncang Dunia!). 
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MOTTO 

 
 

Docendo Disco, Scribendo Cogito (I Learn by Teaching, Think by Writing) 

(Anonim) 

 

 

Ketika Engkau Sungguh-Sungguh Menginginkan Sesuatu dan Engkau Tahu 

bahwa Hatimu pun Berseru Padamu. Ucapkan Mimpimu dalam Doa. Percaya dan 

Berusahalah. Maka Seluruh Jagad Raya akan Bersatu Padu untuk Membantumu! 

(Anonim) 

 

 

Hanya Orang-Orang yang Sudah Selesai dengan Dirinya yang Bisa Berbuat untuk 

Orang Lain 

(Anonim) 
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(THE DIFFERENCES BETWEEN NURSING DOCUMENTATION 

QUALITY LEVEL BEFORE AND AFTER NANDA-I, NIC, AND NOC 

IMPLEMENTATION AT ANTHURIUM ROOM PTPN X JEMBER 

HOSPITAL) 

 

Mohamad As’ad Efendy 

 

ABSTRACT 

 

The implementation of standardized nursing language is viewed as critical in the 

healthcare industry for quality of care because this allows for enhancing the 

quality of documentation and the efficiency of nursing data management. Among 

some standardized nursing language, NANDA-I, NIC, and NOC are used in many 

settings as a means of more effectively communicating among nurses. The 

purpose of the study is to identify differences nursing documentation quality level 

between before and after NANDA-I, NIC, and NOC implementation. A pre 

experiment design with one group pretest-postest approach was used to address 

research question. The population is all nurses at Anthurium room PTPN X 

Jember hospital. Sampling technique using total sampling is amount 28 nurses. 

The documentation quality level before NANDA-I, NIC, and NOC implementation 

within medium category (83,9%), whereas the documentation quality level after 

NANDA-I, NIC, and NOC implementation within good category (57,1%) and 

medium category (42,9%). Wilcoxon Signed Rank Test showed that p 

value=0,0001. In significancy 95% (α=0,05), it mean p<α. In conclusion, there is 

differences nursing documentation quality level between before and after 

NANDA-I, NIC, and NOC implementation.  

 
 

Keyword: quality, documentation, standardized 
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RINGKASAN 

 

Perbedaan Tingkat Kualitas Dokumentasi Proses Keperawatan Sebelum dan 

Sesudah Penerapan NANDA-I, NIC, dan NOC di Ruang Anthurium RS 

PTPN X Jember; Mohamad As’ad Efendy, 062310101046; 2011; xix + 73 

halaman; Program Studi Ilmu Keperawatan Universitas Jember. 

 

Penggunaan standar bahasa keperawatan dipandang sebagai sebuah hal 

yang penting dalam industri layanan kesehatan karena memungkinkan untuk 

mengembangkan kualitas dokumentasi dan efisiensi manajemen data perawatan. 

Bahasa keperawatan menyediakan konsep dan definisi yang jelas dari fenomena 

keperawatan dan memperluas asuhan keperawatan dengan mengijinkan perawat 

dan penyedia layanan kesehatan lain untuk menggunakan istilah yang sama dalam 

menggambarkan masalah pasien, intervensi keperawatan, dan tujuan pasien dalam 

banyak seting perawatan, baik nasional maupun internasional. Diantara standar 

bahasa keperawatan yang ada, NANDA-I, NIC, dan NOC adalah yang paling 

banyak dipakai dalam berbagai seting karena lebih efektif untuk dikomunikasikan 

bagi perawat.  

Tujuan penelitian ini adalah untuk mengidentifikasi tingkat kualitas 

dokumentasi proses keperawatan sebelum dan sesudah penerapan NANDA-I, NIC, 

dan NOC. Penelitian ini menggunakan pre experiment design dengan pendekatan 

one group pretest-postest. Populasi dalam penelitian ini adalah semua perawat di 

ruang Anthurium RS PTPN X Jember yang berjumlah 28 orang. Teknik sampling 

menggunakan total sampling. Metode analisis data menggunakan Wilcoxon 

Signed Rank Test. 

Tingkat kualitas dokumentasi sebelum penerapan NANDA-I, NIC, dan 

NOC sebagian besar dalam kategori sedang (89,3%), sedangkan tingkat kualitas 

dokumentasi sesudah penerapan NANDA-I, NIC, dan NOC bervariasi dalam 

kategori baik (57,1%) dan kategori sedang (42,9%). Wilcoxon Signed Rank Test 

menunjukkan  p value=0,0001 berarti p<α (α=0,05) sehingga menunjukkan bahwa 

terdapat perbedaan tingkat kualitas dokumentasi proses keperawatan sebelum dan 

sesudah penerapan NANDA-I, NIC, dan NOC.  



x 

 

Tingkat kualitas dokumentasi sebelum penerapan NANDA-I, NIC, dan 

NOC sebagian besar dalam kategori sedang (89,3%) terjadi karena sebagian besar 

indikator penilaian dalam instrumen evaluasi standar asuhan keperawatan Depkes 

RI (2001) tidak terpenuhi oleh perawat, sedangkan tingkat kualitas dokumentasi 

sesudah penerapan NANDA-I, NIC, dan NOC bervariasi dalam kategori baik 

(57,1%) dan kategori sedang (42,9%) terjadi karena sebagian besar indikator 

penilaian dalam instrumen evaluasi standar asuhan keperawatan Depkes RI (2001) 

terpenuhi oleh perawat. 
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