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ABSTRAK

AGUSTINA KAMBIRA. Pengaruh terapi bermain terhadap tingkat kecemasan pada anak
usia prasekolah yang dirawat di Ruang Catelia RSUD Undata Provinsi Sulawesi Tengah
tahun 2019. Dibimbing oleh KATRINA FEBY LESTARI dan NURALIAH.

Anak usia prasekolah memiliki peluang besar untuk mengalami masalah kesehatan. Bagi
seorang anak, keadaan sakit dan hospitalisasi menimbulkan stress bagi kehidupannya. Anak
sering menjadi tidak kooperatif terhadap pengobatan dan perawatan di rumah sakit. Saat
dirawat di rumah sakit, kebutuhan bermain pada anak-anak. Salah satu cara yang efektif
untuk mengurangi kecemasan akibat dampak hospitalisasi anak yaitu dengan terapi bermain .
Tujuan penelitian ini untuk mengetahui pengaruh terapi bermain terhadap tingkat kecemasan
pada anak usia prasekolah yang dirawat di Ruang Catelia RSUD Undata Provinsi Sulawesi
Tengah tahun 2019. Jenis penelitian ini eksperimen dengan pendekatan One group pretest
posttest, Populasi adalah seluruh anak yang dirawat di ruang Catelia dan sampel 15 orang
anak. Analisis data menggunakan uji Wilcoxon, dengan variabel independen terapi bermain
dan variabel dependen tingkat kecemasan anak. Hasil penelitian pretest menunjukan 9 anak
(60,0%) mengalami cemas berat dan posttest sebanyak 11 anak (73,3%) mengalami cemas
ringan. Hasil analisi bivariat dengan Wilcoxon diperoleh nilai p value 0,001 < a 0,05 artinya
terdapat pengaruh terapi bermain terhadap tingkat kecemasan anak yang dirawat.
Kesimpulan dari penelitian ini adalah terdapat pengaruh terapi bermain terhadap tingkat
kecemasan anak usia prasekolah yang dirawat di ruang Catelia RSUD Undata Provinsi
Sulawesi Tengah. Bagi rumah sakit agar menerapkan terapi bermain dan menyediakan
ruangan khusus bermain bagi anak.

Kata kunci: Terapi Bermain, Tingkat Kecemasan Anak Usia Prasekolah.



ABSTRACT

AGUSTINA KAMBIRA. Influences of playing therapy toward anxiety level of pre-school
children in catelia ward of Undata Hospital, Central Sulawesi Province, 2019. Guided by
KATRINA FEBY LESTARI and NURALIAH.

Pre-school children have high risk in health disorder for child, sickness and and hospitalised
could lead the stress. Sometimes chil will not cooporate toward treatment and caring in
hospital. While hospitalised they need playing and one of the effective way to reduce their
anxiety is playing therapy. This research aims to obtain the influences of playing therapy
toward anxiety level of pre-school children in catelia ward of undata hospital, central
sulawesi province, 2019. This is experiment research with one group prefest - post post
approached. Popultion was all the children in catelia ward, but sampling only is children.
Data analysed by wilcoxon test with independent variable is playing therapy and dependent
variable is child anxiety level. Research result in pretest shown that 9 children (60%) have
severe anxiety and post test abowt 11 children (77,3%) have slight anxiety experiences.
Bivariat analyses result by wilcoxon have p value 0,001 <a 0,05 it means there there is
influences of playing therapy toward anxiety level of pre-school children in catelia ward of
undata hospital, central sulawesl province. For hospital should apply the playing therapy
and provide the specific space for children.

Keyword : playing therapy. anxiety level of pre-school children.
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BAB |
PENDAHULUAN

A. Latar Belakang

Anak merupakan individu yang unik dan bukan miniatur orang dewasa serta
bukan harta atau kekayaan orang tua yang dapat dinilai secara sosial ekonomi,
melainkan masa depan bangsa yang berhak atas pelayanan kesehatan secara
individual dan masih bergantung pada orang dewasa dan lingkungannya, artinya
membutuhkan lingkungan yang dapat memfasilitasi dalam memenuhi kebutuhan
dasarnya dan untuk belajar mandiri (Yusnita 2012).

Anak menurut WHO adalah seseorang yang memiliki usia antara 0 sampai
dengan dibawah 18 tahun. Tumbuh kembang anak dapat dilihat berdasarkan
kelompok usia yaitu bayi (0-18 bulan), Toddler (1,5-3 tahun), prasekolah (4-<6
tahun), sekolah (6-12 tahun), remaja (12-18 tahun) (Kemenkes 2015).

Usia prasekolah merupakan masa kritis dalam tahap perkembangan. Pada
tahap ini anak telah mampu menggunakan simbol-simbol yaitu menggunakan kata-
kata, mengingat masa lalu, sekarang dan yang akan terjadi, termasuk kemampuan
anak dalam belajar mengendalikan, memanipulasi lingkungan, rekreasi dan aktivitas
bermain anak. Dunia anak adalah dunia bermain, khususnya bagi anak yang berusia
di bawah lima tahun. Bermain bagi anak akan mengembangkan berbagai
kemampuan, seperti kemampuan motorik dimana anak cepat untuk bergerak,
berlaridan melakukan berbagai kegiatanfisik lainnya (Prayitno, 2003 dalam Yusnita
2012).

Anak usia prasekolah memiliki peluang besar untuk mengalami masalah
kesehatan jika dikaitkan dengan dengan respon imun dan kekuatan pertahanan
dirinya yang belum optimal. Masalah yang sering terjadi pada anak usia prasekolah
adalah infeksi saluran pernafasan, obesitas, gizi kurang/buruk, alergi kulit, demam,
dan diare. Enam masalah kesehatan yang terjadi pada anak usia prasekolah sering

mengakibatkan anak harus menjalani rawat inap atau hospitalisasi (Wong 2012)



Di rumah sakit anak akan menghadapi lingkungan yang asing, petugas
(Dokter dan perawat) yang tidak dikenal dan gangguan terhadap gaya hidup mereka.
Mereka terkadang harus menjalani prosedur yang tidak menyenangkan dan
menimbulkan rasa nyeri ketika (disuntik, diinfus dan sebagainya). Bagi seorang
anak, keadaan sakit dan hospitalisasi menimbulkan stress bagi kehidupannya. Anak
sering menjadi tidak kooperatif terhadap pengobatan dan perawatan di rumah sakit
(Adrian 2013).

Gangguan kecemasan adalah perasaan tidak nyaman atau ketakutan yang
disertai oleh respon autonom (penyebab sering tidak spesifik atau sering tidak
diketahui pada setiap individu) perasaan cemas tersebut timbul akibat dari antisipasi
diri terhadap bahaya (Wilkinson 2012). Reaksi yang sering dimunculkan saat anak-
anak menjalani pengobatan di fasilitas pelayanan kesehatan adalah menangis, cemas,
gelisah dan tidak kooperatif dengan petugas kesehatan (Noverita 2012).

Terjadi penurunan angka rawatan dan penyakit pada anak dimana ISPA dari
13,8% menjadi 4,4%, diare dari 18,5% menjadi 12,3%, dan malaria dari 1,4%
menjadi 0,4% dari total 1,3 juta anak yang dirawat di rumah sakit (Kemenkes 2018).
Rata-rata anak mendapat perawatan selama enam hari. Selain membutuhkan
perawatan yang spesial dibanding pasien lain, anak sakit juga mempunyai
keistimewaan dan karakteristik tersendiri karena anak bukan miniatur dari orang
dewasa atau dewasa kecil. Dan waktu yang dibutuhkan untuk merawat penderita
anak-anak 20-45% lebih banyak daripada waktu untuk merawat orang dewasa
(Mariyani 2013).

Menurut Perkin dkk (2013), masa hospitalisasi pada anak usia prasekolah
dapat menyebabkan Post Traumatic Stress Disorder (PSTD) yang dapat
menyebabkan trauma hospitalisasi berkepanjangan bahkan setelah anak beranjak
dewasa. Berbagai dampak kecemasan akibat hospitalisasi yang dialami anak usia
prasekolah, akan beresiko mengganggu tumbuh kembang anak dan berdampak pada
proses penyembuhan. Kecemasan yang teratasi dengan cepat dan baik akan membuat
anak lebih nyaman dan lebih kooperatif dengan perawat rumah sakit sehingga tidak

menghambat proses perawatan (Wong 2012).



Permasalahan lain ketika anak harus menjalani perawatan di rumah sakit
adalah terganggunya kebutuhan bermain pada anak-anak. Hal ini dapat disebabkan
karena dunia anak adalah dunia untuk bermain, khususnya bagi anak yang berusia3-5
tahun atau prasekolah. Salah satu cara yang efektif untuk mengurangi kecemasan
akibat dampak hospitalisasi anak yaitu dengan terapi bermain. Bermain bermanfaat
bagi anak yang di rawat di rumah sakit, dengan bermain anak dapat teralinkan dari
ketidak nyamanan serta rasa takut pada saat pemberian tindakan keperawatan (\Wong
2012).

Bermain dapat membebaskan anak dari tekanan dan kecemasan akibat situasi
lingkungan yang tidak nyaman. Saat anak bermain, anak dapat mengekspresikan
emosi dan melepaskan dorongan yang tidak dapat diterima dalam bersosialisasi.
Anak juga merasa seolah-olah berada dalam perannya serta bereksperimen dan
mencoba situasi yang menakutkan. Bermain akan mampu membuat anak
mengungkapkan apa yang ada dalam benak mereka, mengkomunikasikan kebutuhan,
rasa takut, keinginan yang tidak dapat diekspresikan dalam kehidupan sehari-hari
(Wong 2012).

Aktivitas bermain membuat anak mampu beradaptasi dengan lingkungan di
sekitar mereka. Wong (2012) berpendapat bahwa, melalui media bermain yang
universal, anak belajar apa yang tidak diajarkan oleh orang lain kepadanya dan anak
belajar tentang dunia mereka serta bagaimana menghadapi lingkungan objek, waktu,
ruang, struktur dan orang di dalamnya. Mereka belajar tentang diri mereka sendiri,
apa yang dapat mereka lakukan, bagaimana menghubungkan sesuatu dan situasi.

Dengan bermain anak melepaskan ketakutan, kecemasan, mengekspresikan
kemarahan dan permusuhan. Bermain merupakan cara koping yang paling efektif
untuk mengurangi kecemasan. Alfiyanti, dkk (2018), dalam penelitiannya,
menyimpulkan bahwa pemberian terapi bermain pada anak akan meningkatkan sikap
kooperatif selama menjalani hospitalisasi. Sebab saat bermain anak mengekspresikan
perasaan mereka seperti frustasi, permusuhan dan agresi tanpa takut dimarahi oleh
perawat. Anak juga akan memperoleh kegembiraan dan kesenangan yang

membuatnya lebih kooperatif terhadap tindakan keperawatan selama hospitalisasi.



Keefektifan terapi bermain telah diuji dan diterapkan dibeberapa rumah sakit,
dimana penelitian serupa tentang pengaruh terapi bermain oleh Alfianti (2018)
dengan judul “Pengaruh Terapi Bermain Terhadap Tingkat Kecemasan Anak Usia
prasekolah Selama findakan Keperawatan di Ruang Lukman Rumah Sakit Roemani
Semarung” diperoleh hasil bahwa terapi bermain berpengaruh terhadap penurunan
tingkat kecemasan anak usia prasekolah yang menjalani hospitalisasi dengan hasil uji
Wilcoxson p value 0,005 < 0,05. Dimana dijelaskan bahwa selama pemberian terapi
bermain berpengaruh terhadap reaksi anak selama tindakan dilakukan. Hal ini akan
memudahkan terbinanya rasa saling percaya dan menghindari respon stranger anxieg
(kecemasan terhadap orang yang tidak dikenal). Dukungan keluarga dapat
mengurangi pengalaman traumatik karena secara psikologis anak merasa tenang
berada bersama dengan orang yang dekat dengannya (keluarga).

Penelitian lain oleh Putri (2017) dengan judul “Pengaruh Terapi Bermain
Terhadap Tingkat Kecemasan Anak Akibat Hospitalisasi Pada Anak Usia Prasekolah
di Bangsal Melati RSUD Dr. Soedirman Kebumen” diperoleh hasil uji T-Test
dengan p= 0,000 < 0,05 dapat dikatakan bahwa ada perbedaan yang signifikan antara
tingkat kecemasan anak akibat hospitalisasi sebelum dan sesudah intervensi terapi
bermain. Dijelaskan bahwa permainan yang diberikan mampu membuat kecemasan
anak teralihkan dengan menggunakan metode permainan mewarnai gambar dan
dibimbing oleh orang tua sehingga anak mampu menyelesaikan permainannya.

Klasifikasi bermain yang ada pada anak usia prasekolah salah satunya adalah
Solitari Play dengan beberapa jenis permainan seperti menggambar, mewarnai,
puzzle, boneka, ular tangga, bola-bola, robot-robotan, mobil-mobilan dan masih
banyak lagi yang lainnya. Dalam penelitian ini peneliti berfokus pada permainan
yang mudah untuk dilakukan serta tidak menghabiskan banyak tenaga maupun waktu
anak, yaitu seperti menggambar dan mewarnai, Puzzle, bola-bola, bobot-robotan dan
boneka karena jenis permainan ini cukup mudah dan sangat disenangi oleh anak-
anak (Yusnita 2012).



Jumlah anak yang dirawat selama tiga tahun terakhir dimana pada tahun 2016
berjumlah 266 anak, pada tahun 2017 berjumlah 274 anak, tahun 2018 berjumlah
286 anak, sedangkan periode Januari-April 2019 berjumlah 59 orang anak dan yang
berusia 4-6 tahun sebanyak 38 morang anak (Rekam Medik RSUD Undata Provinsi
Sulawesi Tengah 2019).

Berdasarkan studi pendahuluan yang dilakukan dengan observasi dan
wawancara pada kepala ruang dan perawat bulan Februari 2019, disebutkan bahwa
terapi bermain belum terjadwal oleh perawat di ruangan Catelia RSUD Undata
Provinsi Sulawesi Tengah. Beberapa perawat mengatakan tidak terjadwalnya terapi
bermain untuk anak-anak di ruang perawatan berkaitan dengan waktu dan beban
kerja perawat yang banyak. Tingkat kecemasan anak usia prasekolah di Bangsal
Catelia terdapat beberapa anak usia prasekolah yang sering menangis jika melihat
jarum suntik, mendengar ada perawat yang datang serta jika ditinggal oleh salah satu
orang tuanya untuk pulang. Anak-anak tersebut kadang berteriak-teriak dan marah
jika didekati, menolak untuk dipasang infus serta jika ada perawat dan dokter yang
datang dan berkerumun disekitarnya.

Melihat latar belakang tersebut diatas maka peneliti tertarik untuk melakukan
penelitian dengan judul “Pengaruh terapi bermain terhadap tingkat kecemasan pada
anak usia prasekolah yang dirawat diRuang Catelia RSUD Undata Provinsi Sulawesi
Tengah tahun 2019”.

B. Rumusan Masalah

Rumusan masalah penelitian ini adalah “Adakah pengaruh terapi bermain
terhadap tingkat kecemasan pada anak usia prasekolah yang dirawat di Ruang Catelia
RSUD Undata Provinsi Sulawesi Tengah tahun?”

C. Tujuan
1. Tujuan Umum
Diketahuinya pengaruh terapi bermain terhadap tingkat kecemasan pada anak
usia prasekolah yang dirawat di ruang Catelia RSUD Undata Provinsi Sulawesi

Tengah.



2. Tujuan Khusus

a. Teridentifikasinya tingkat kecemasan pada anak usia prasekolah yang
dirawat di Paviliun Catelia sebelum diberikan terapi bermain.

b. Teridentifikasinya tingkat kecemasan pada anak usia prasekolah yang
dirawat di Paviliun Catelia setelah diberikan terapi bermain.

c. Dianalisisnya pengaruh pemberian terapi bermain terhadap tingkat
kecemasan pada anak usia prasekolah yang dirawat di Paviliun Catelia
RSUD Undata Provinsi Sulawesi Tengah.

D. Manfaat
1. Bagi RSUD Undata Provinsi Sulawesi Tengah

Dapat dijadikan untuk bahan pertimbangan dalam meningkatkan kembali asuhan

keperawatan dalam penanganan cemas pada anak dan pengembangan terapi-

terapi lainnya yang bertujuan untuk memperbaiki status mental anak-anak
khususnya prasekolah yang dirawat di rumah sakit.
2. Bagi STIKes Widya Nusantara Palu

Hasil penelitian ini dapat dijadikan sebagai bahan informasi dan menambah

wawasan tentang ilmu keperawatan terkait kesehatan anak tentang hospitalisasi

dan kecemasan anak. Penelitian ini juga dapat dijadikan literatur dan panduan
bagi mahasiswa STI1Kes Widya Nusantara Palu.
3. Bagi Peneliti Lain

Dengan adanya hasil penelitian ini, maka penelitian ini dapat dijadikan acuan

dan penambah informasi-informasi terkait peneltilan yang akan dilakukan

dengan judul dan pembahasan yang serupa.
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