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ABSTRAK

Latar Belakang: Kecemasan pada anak usia prasekolah sering disebabkan oleh perpisahan dengan orang
tua, rasa takut dengan nyeri, cidera tubuh serta kehilangan aktivitasnya. Untuk mengatasi kecemasan
dapat dilakukan sebuah distraksi yaitu terapi bermain. Bermain pada masa prasekolah adalah kegiatan
yang penting dalam perkembangan tahun-tahun pertama masa kanak-kanak. Salah satu alat bermain
yang dapat membantu perkembangan psikososial yaitu bermain puzzle. Tujuan: Menggambarkan
penerapan terapi bermain puzzle pada anak prasekolah (3-6 tahun) yang mengalami kecemasan akibat
hospitalisasi. Metode: Penerapan ini melibatkan 2 orang anak yang mengalami kecemasan selama
hospitalisasi. Hasil: Tingkat kecemasan sebelum penerapan terapi bermain puzzle pada kedua subjek
dalam kategori yang berbeda, pada An. M dengan kategori kecemasan ringan dan pada An. C dengan
kategori kecemasan sedang. Sesudah dilakukan penerapan terapi bermain puzzle kedua subjek
mengalami penurunan tingkat kecemasan, pada An. M sudah tidak mengalami kecemasan dan pada An.
C dengan kecemasan ringan. Kesimpulan: Terapi bermain puzzle mampu menurunkan tingkat
kecemasan pada anak. Saran : keluarga diharapkan dapat menerapkan terapi bermain puzzle untuk
mengurangi kecemasan anak selama dirawat di rumah sakit

Kata Kunci: Kecemasan, Prasekolah, Puzzle, Terapi Bermain

ABSTRACT

Background: Anxiety in preschool is often caused by separation from parents, fear of pain, body injury
and loss of activities. To overcome anxiety a distraction can be done namely play therapy. Play in the
preschool period is an important activity in the development of the years of childhood. One of the play
tools that can help psychosocial development is play puzzle. Objective: To describe the application of
puzzle play therapy to reduce anxiety in preschool children (3-6 years) who are hospitalized. Methods:
This application involves 2 children who experience anxiety during hospitalization. Results: The level
of anxiety before the application of puzzle play therapy on the two subjects in different categories in An.
M with mild anxiety category and on An. C with moderate anxiety category. After the application of
puzzle play therapy, both subjects experienced a decrease in anxiety levels in An. M is no longer
experiencing anxiety and on An. C with mild anxiety. Conclusion: Puzzle playing therapy can reduce
the level of anxiety in children. Suggestion: family are expected to apply puzzle play therapy to reduce
children anxiety during hospitalization.
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PENDAHULUAN

Periode pra sekolah adalah periode antara
usia 3-5 tahun. Ini adalah waktu kelanjutan
pertumbuhan dan perkembangan.
Pertumbuhan fisik terus menjadi jauh lebih
lambat dibandingkan dengan tahun-tahun
sebelumnya. Peningkatan perkembangan
kognitif, bahasa dan psikososial penting
selama periode pra sekolah?.

Kecemasan pada anak prasekolah yang sakit
dan dirawat di rumah sakit, merupakan salah
satu  bentuk gangguan yaitu tidak
terpenuhinya kebutuhan aman nyaman
berupa kebutuhan emosional anak yang
tidak adekuat. Hal ini perlu penanganan
sedini mungkin. Dampak dari keterlambatan
dalam penanganan kecemasan, anak akan
menolak perawatan dan  pengobatan.
Kondisi seperti ini akan berpengaruh besar
pada proses perawatan dan pengobatan serta
penyembuhan dari anak yang sakit?.

Survei Kesehatan Nasional (SUSENAS)
tahun 2016, jumlah anak usia pra sekolah di
Indonesia sebesar 72% dari total jumlah
penduduk Indonesia, diperkirakan dari 35
per 100 anak menjalani hospitalisasi dan
45% diantaranya mengalami kecemasan.
Selain  membutuhkan perawatan yang
spesial dibanding pasien lain, waktu yang
dibutuhkan untuk merawat penderita anak-
anak 20%-45% melebihi orang dewasa.
Anak yang dirawat di rumah sakit akan
fisik dan

berpengaruh pada kondisi

psikologinya®.

Data Rekam Medik di Rumah Sakit Umum
Daerah Ahmad Yani Kota Metro didapatkan
data pasien rawat inap tahun 2021 di Ruang
Anak terdapat penyakit 10 besar yaitu
anemia 314 pasien, kejang 92 pasien,
pneumonia 87 pasien, diare 75 pasien, dbd
62 pasien, ispa 48 pasien, penyakit virus
lainnya 32 pasien, epilepsy 37 pasien, cedera
intracranial 34 pasien dan dyspepsia 32
pasien®.
Hospitalisasi  merupakan  salah  satu
penyebab kecemasan. Kecemasan pada anak
merupakan hal yang harus segera diatasi,
karena sangat menganggu pertumbuhan dan
perkembangan®. Berbagai dampak
hospitalisasi dan kecemasan yang dialami
oleh anak usia prasekolah, akan berisiko
menganggu tumbuh kembang anak dan
berdampak pada proses penyembuhan®.
Bermain pada masa prasekolah adalah
kegiatan yang penting, yang merupakan
bagian penting dalam perkembangan tahun-
tahun  pertama masa  kanak-kanak.
Permainan akan membuat anak terlepas dari
ketegangan dan stress yang dialami. Selain
itu dengan melakukan permainan anak dapat
mengalihkan rasa sakit Melalui program
bermain anak dapat menunjukkan apa yang
dirasakannya selama sakitnya’.

Berdasarkan studi pendahuluan yang
didapatkan penulis pada saat praktek di
Ruang Anak RSUD Jend.Ahmad Yani
Metro tahun 2021, didapatkan data pada

bulan Juli jumlah anak usia prasekolah yang
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dirawat di Ruang Anak RSUD Jend.Ahmad
Yani Metro sebanyak 5 orang anak. Hasil
wawancara pada setiap orang tua anak yang
dirawat didapatkan 3 orang anak
mengalami kecemasan berat sedangkan 2
orang anak mengalami kecemasan ringan.
Kecemasan pada anak ditandai dengan
menangis, rewel, memberontak, tidak mau
makan, susah tidur, dan tidak koopertif
dengan tindakan perawat. Kemudian untuk
terapi bermain belum diterapkan Belum ada
ruang dan peralatan terapi bermain di
bangsal tersebut.

Tujuan umum karya tulis ilmiah ini yaitu
menggambarkan penerapan terapi bermain
puzzle terhadap penurunan kecemasan pada
anak prasekolah (3-6 tahun) vyang
mengalami hospitalisasi di RSUD Jend.

Ahmad Yani Metro.

METODE

Desain penelitian yang digunakan pada
penulisan karya tulis ilmiah ini adalah study
kasus (case study). Karya tulis ilmiah ini
bertujuan untuk menggambarkan penerapan
terapi bermain puzzle terhadap penurunan
kecemasan pada anak prasekolah yang
mengalami RSUD
Jend.Ahmad Yani Metro tahun 2022.

Dalam studi kasus karya tulis ilmiah ini

hospitalisasi ~ di

melibatkan 2 subjek dengan usia 3-6 tahun
yang dirawat di Ruang Anak kelas 1 dan
kelas 3 di RSUD Jend.Ahmad Yani Metro

tahun 2022. Dalam penerapan ini instrument
yang digunakan adalah puzzle kontruksi,
lembar observasi, kuesioner Zung-Self
Anxiety Scale dan kuesioner FIS (Face
Image Scale). Penerapan ini telah melewati
uji laik etik dari komite etik kesehatan
(KEPK) RSUD Ahmad Yani Metro nomer :

000/205/KEPK-LE/LL-3/2022.

HASIL

Adapun  hasil  pengukuran  tingkat
kecemasan sebelum dan sesudah terapi
bermain puzzle dapat dilihat dari tabel di
bawabh ini:

Tabel 1 Tingkat Kecemasan pada Anak
Prasekolah (3-6 tahun) yang
Mengalami Hospitalisasi Sebelum dan

Sesudah Terapi Bermain Puzzle dengan

Penilaian Kecemasan Menggunakan
Zung-Self Anxiety Scale
Subjek  sebelum sesudah Skor
penurunan
Subjek  Skor 3 ( Skor 0 3
| kecemasan  (sudah
ringan tidak
cemas)
Subjek  Skor 5 Skor 1 4
1 (kecemasan (kecemasan
sedang) ringan)

Berdasarkan hasil penerapan sebelum
dan sesudah yang diukur menggunakan
Zung-Self Anxiety Scale pada tabel diatas

Pratiwi, Penerapan Terapi Bermain

menunjukkan bahwa kedua subjek

mengalami penurunan tingkat

kecemasan. Penurunan tingkat
620



Jurnal Cendikia Muda, Volume 3, Nomor 4, Desember 2023

kecemasan pada kedua subjek berbeda,
pada tabel diatas subjek Il mengalami
kecemasan lebih

penurunan tingkat

tinggi daripada subjek I.

Tabel 2 Tingkat Kecemasan pada Anak
Prasekolah (3-6

Mengalami Hospitalisasi Sebelum dan

tahun) yang

Sesudah Terapi Bermain Puzzle dengan
Penilaian Kecemasan Menggunakan FIS

(Face Image Scale)

Subjek  Sebelum  Sesudah Skor
penurunan
Subjek skor 3  skorl 2
| (cemas (tidak
ringan) ada
cemas)
Subjek  Skor 3 skor 1 2
I (cemas (tidak
ringan) ada
cemas)

Berdasarkan hasil penerapan sebelum dan
sesudah yang diukur menggunakan FIS
(Face Image Scale) pada tabel diatas
menunjukan  bahwa  kedua  subjek
mengalami penurunan tingkat kecemasan.
Penurunan tingkat kecemasan pada kedua

subjek memiliki skor yang sama.

Pembahasan

1. Usia

Subjek dalam penerapan ini memiliki
kesamaan usia, kedua subjek berada dalam
usia 3-6 tahun. Pada An. M dengan usia 5

tahun sedangkan An. C berusia 6 tahun.

Yang berpendapat bahwa kecemasan sering
dialami anak dengan usia 2,5 tahun sampai
6,5 tahun®,

seseorang maka semakin

Bahwa semakin tua usia
baik dalam
mengendalikan emosinya®.

Hasil penerapan tersebut sesuai dengan
konsep teori yang mana kedua subjek berada
dalam rentang usia 3-6 tahun mengalami
kecemasan selama dirawat. Hasil yang
ditemukan pada kedua subjek sebelum
penerapan yaitu pada An. M dengan
kecemasan ringan dan An. C dengan
kecemasan sedang, sesudah penerapan
tingkat kecemasan pada kedua subjek
mengalami penurunan yaitu dalam kategori
An. M sudah tidak mengalami kecemasan
dan pada An. C dengan kategori kecemasan

ringan.

2. Jenis Kelamin

Subjek dalam penerapan ini berjenis
kelamin berbeda. Pada An. M berjenis
kelamin laki-laki dan An. C berjenis kelamin
perempuan. Mengungkapkan  bahwa
populasi kecemasan lebih banyak dialami
pada anak perempuan yang berkemungkinan
disebabkan

cenderung berkepribadian lebih labil dan

karena anak perempuan
bersifat immature, hormon juga berpengaruh
terhadap emosi sehingga menyebabkan anak
mudah curiga dan cemas®°.

Berdasarkan konsep teori di atas dapat
diketahui bahwa tingkat kecemasan yang

penulis dapatkan sebelum penerapan pada
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anak perempuan ternyata lebih tinggi
dibandingkan anak laki-laki di mana An. C
yang sebelumnya mengalami kecemasan
sedang dengan skor 5 turun menjadi
kecemasan ringan dengan skor 1 sedangkan
pada An. M yang semula dalam kategori
kecemasan ringan dengan skor 3 kini sudah

tidak mengalami kecemasan.

3. Pengalaman terhadap sakit dan perawatan
di rumah sakit.

Kedua subjek dalam penerapan ini memiliki
pengalaman dirawat yang sama yaitu belum
pernah dirawat sebelumnya di rumah sakit.
Apabila
sebelumnya dianggap tidak menyenangkan

perawatan pada pengalaman
bagi anak maka anak cenderung akan merasa
takut dan trauma. Sebaliknya apabila selama
dirawat di rumah sakit anak mendapatkan
pengalaman perawatan yang baik dan
menyenangkan maka anak akan lebih
kooperatif terhadap perawat atau dokter.

Tingkat kecemasan pada kedua subjek
tersebut sebelum dilakukan penerapan An.
M berada pada tingkat kecemasan ringan
dan An. C berada pada tingkat kecemasan
sedang. Sesudah dilakukannya penerapan
tingkat kecemasan pada An. M sudah tidak
ada kecemasan sedangkan pada An. C
menjadi kecemasan ringan. Hal ini terbukti
bahwa pengalaman terhadap sakit dan
di  rumah  sakit

perawatan dapat

mempengaruhi kecemasan pada anak.

4. Karakteristik Saudara (Anak ke)

Pada penerapan ini kedua subjek memiliki
latar belakang keluarga yang berbeda, An. M
merupakan anak ketiga dalam keluarganya
sedangkan An. C merupakan anak pertama
dalam keluarganya. Dalam mempengaruhi
tingkat kecemasan, anak pertama lebih
dominan mengalami tingkat kecemasan
yang tinggi dibandingkan dengan anak
kedua atau yang lainnya®®.

Hasil yang ditemukan pada kedua subjek
sebelum penerapan yaitu pada An. M
dengan kecemasan ringan dan An. C dengan
kecemasan sedang, sesudah penerapan
tingkat kecemasan pada kedua subjek
mengalami penurunan yaitu dalam kategori
An. M sudah tidak mengalami kecemasan
dan pada An. C dengan kategori kecemasan
ringan. Hal ini terbukti bahwa anak pertama
lebih  dominan  mengalami  tingkat
kecemasan yang tinggi dibandingkan anak

kedua atau yang lainnya.

5. Lama hari rawat
Pada penerapan ini kedua subjek memiliki
lama hari rawat yang berbeda pada saat
pengkajian, An. M sudah dirawat selama 2
hari sedangkan pada An. C baru dirawat 1
hari. Lama hari rawat dapat mempengaruhi
seseorang Yyang sedang dirawat juga
keluarga dari pasien. Kecemasan anak yang
dirawat dirumah sakit akan sangat terlihat
pada hari pertama, kedua bahkan hari ketiga,
cemas akan

selanjutnya berkurang.
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Kecemasan pada anak bisa berkurang karena
adanya dukungan dari orangtua, teman,
aktivitas dirumah sakit, dan petugas yang
ada di rumah sakit*2,

Berdasarkan konsep teori di atas dapat
diketahui bahwa tingkat kecemasan yang
didapatkan penulis sebelum penerapan pada
An. C lebih tinggi dibandingkan An. M.
Dimana pada An. C yang sebelum
penerapan mengalami kecemasan sedang
dengan skor 5 turun menjadi kecemasan
ringan dengan skor 1 sedangkan pada An. M
sebelum penerapan mengalami kecemasan
ringan dengan skor 3 Kkini sudah tidak
mengalami kecemasan. Hal ini terbukti
bahwa lama hari rawat dapat mempengaruhi

kecemasan.

6. Jumlah anggota keluarga dalam satu
rumah

Pada penerapan ini kedua subjek memiliki
jumlah anggota dalam keluarga yang
berbeda. An. M memiliki 5 anggota keluarga
dalam satu rumah yang terdiri dari ayah, ibu,
kakak perempuan, dan kakak laki-laki
sedangkan An. C memiliki 3 anggota
keluarga dalam satu rumah yang terdiri dari
ayah dan ibu. Anak yang memiliki banyak
saudara kandung cenderung akan merasa
cemas dan kesepian selama dirawat, dalam
kondisi ini koping orang tua diperlukan
memberikan

untuk kenyamanan,

ketenangan, perhatian, dan kasih sayang**.

Berdasarkan konsep teori di atas dapat
diketahui bahwa tingkat kecemasan yang
didapatkan penulis sebelum penerapan pada
An. C lebih tinggi dibandingkan An. M.
Dimana pada An. C vyang sebelum
penerapan mengalami kecemasan sedang
dengan skor 5 turun menjadi kecemasan
ringan dengan skor 1 sedangkan pada An. M
sebelum penerapan mengalami kecemasan
ringan dengan skor 3 kini sudah tidak
mengalami  kecemasan.  Hasil  yang
didapatkan penulis tidak sesuai dengan teori
diatas dimana seharusnya An. M mengalami
tinggi

kecemasan yang dibandingkan

dengan An. C.

7. Persepsi anak terhadap sakit
Pada penerapan ini kedua subjek masuk ke
rumah sakit dengan alasan yang berbeda.
Pada An. M masuk dengan alasan demam
disertai munculnya bercak-bercak merah
pada wajah, sedangkan pada An. C masuk
dengan alasan muntah-muntah disertai
nyeri pada kepala. Kecemasan terhadap
luka tubuh dan rasa sakit atau nyeri
biasanya terjadi pada anak-anak. Konsep
tentang citra tubuh, khususnya pengertian
sedikit

mengenai perlindungan tubuh,

sekali berkembang pada anak usia
prasekolah. Reaksi anak terhadap tindakan
yang tidak menyakitkan sama dengan
reaksi anak pada tindakan yang

menyakitkan®?.
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Berdasarkan konsep teori di atas dapat
diketahui bahwa tingkat kecemasan yang
didapatkan penulis sebelum penerapan
pada An. C lebih tinggi dibandingkan An.
M. Dimana pada An. C yang sebelum
penerapan mengalami kecemasan sedang
dengan skor 5 turun menjadi kecemasan
ringan dengan skor 1 sedangkan pada An.
M  sebelum penerapan  mengalami
kecemasan ringan dengan skor 3 Kini
sudah tidak mengalami kecemasan. Hal ini
terbukti bahwa persepsi anak terhadap
sakit memiliki reaksi yang berbeda-beda
pada setiap individu.

Penerapan lainnya yang dilakukan di RSU
Darmayu terkait

Ponorogo pengaruh

bermain puzzle menunjukkan bahwa
sebelum dilakukan terapi bermain puzzle
15 subjek

mengalami kecemasan berat dan 1 subjek

pada 16 subjek terdapat

mengalami  kecemasan berat sekali.
Sesudah dilakukan penerapan didapatkan
hasil yaitu terdapat 10 subjek dengan
kecemasan ringan dan 6 subjek dengan
kecemasan  sedang. Hasil tersebut
menunjukkan adanya pengaruh terapi
bermain  puzzle terhadap  tingkat
kecemasan anak usia prasekolah yang
dirawat di RSU Darmayu Ponorogo®.

Berdasarkan hasil yang didapatkan penulis
tingkat kecemasan subjek sebelum
penerapan berbeda, pada An. M berada
pada tingkat kecemasan ringan dan pada

An. C berada pada tingkat kecemasan

sedang. Tingkat kecemasan pada kedua
subjek sesudah penerapan mengalami
penurunan, pada An. M sudah tidak
mengalami kecemasan sedangkan pada
An.C dengan tingkat kecemasan ringan.
Pada pengukuran kecemasan subjek I
tinggi
Berdasarkan hasil

mengalami  penurunan lebih
daripada subjek |I.
tersebut bahwa

menunjukkan terapi

bermain puzzle yang penulis lakukan
mampu menurunkan tingkat kecemasan

pada anak.

Kesimpulan
Terapi bermain puzzle mampu menurunkan

tingkat kecemasan pada anak.
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