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BAB I 

PENDAHULUAN 

 

1.1 Latar Belakang 

perawatan rawat inap atau bisa disebut hospitalisasi adalah sebuah 

proses yang direncanakan atau darurat yang mengharuskan anak untuk 

tinggal di rumah sakit untuk menjalani terapi dan perawatan sampai anak 

dipulangkan ke rumah (Kuswanto, 2019). Pada anak-anak yang 

menjalankan perawatan rawat inap atau hospitalisasi akan mengalami 

masalah psikologis, sosial, dan pekembangan disebabkan oleh diagnosa dan 

intervensi perawatan dan perubahan lingkungan sosial (Mucuk & Cimke, 

2017). Selama anak menjalani hospitalisasi banyak kejadian yang sering 

dialami anak dan keluarga seperti perasaan trauma dan stress sehingga 

menimbulkan perasaan cemas, marah, sedih, takut dan merasa bersalah 

(Safriani & Kurniawan, 2018). 

Kecemasan pada anak juga dapat disebabkan oleh beberapa faktor 

diantaranya usia anak, jenis kelamin dan pengalaman rawat inap reaksi anak 

terhadap hospitalisasi berupa penolakan dan perpisahan dengan orang tua 

sebagai bentuk kehilangan kasih sayang dan kesukaran anak untuk 

menyesuaikan diri selama perawatan di rumah sakit (Alini, 2017). 

Berdasarkan World Health Organization (WHO) tahun 2018 

ditemukan banyak pasien anak mengalami stress selama menjalani 

hospitalisasi, di Amerika 3%-10%, Jerman 3% - 7%, Kanada 5% - 10%, 

Indonesia mecapai lebih dari 45% dari total populasi anak di indonesia 
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(Kementrian Kesehatan RI, 2018). Menurut hasil Susenas tahun 2017 dalam 

data Badan Pusat Statistik (BPS) presentasi pada anak yang mengalami 

keluhan kesehatan dan rawat inap dalam setahun terakhir sebesar 3.21% 

anak yang mengalami keluhan kesehatan dan rawat inap. Sehingga terjadi 

peningkatan hospitalisasi pada anak menurut Data Badan Pusat Statistik 

(BPS) tahun 2018 dengan angka rawat inap anak di Indonesia meningkat 

sebesar 13% dibandingkan tahun 2017 (Badan Pusat Statistik, 2019). Di 

Provinsi Banten hospitalisasi anak sebesar 4,2% dari jumlah penduduk, 

persentase tertinggi anak yang pernah dirawat inap ada di perkotaan 

dibandingkan dengan di pedesaan (Badan Pusat Statistik, 2019). 

Dampak negatif dari hospitalisasi seringkali memberikan traumatis 

pada anak, perasaan takut, karena mereka berfikir akan disakiti dan 

menimbulkan perasaan tidak nyaman baik pada anak maupun keluarga 

sehingga diperlukan proses penyesuaian diri untuk mengurangi, 

meminimalkan stress supaya tidak berkembang menjadi krisis. Kecemasan 

yang berlebihan akan berdampak pada perilaku yang tidak kooperatif, emosi 

negatif dan tingkat kecemasan yang tinggi dapat menyebabkan 

terganggunya kesehatan fisiologis dan psikologis sehingga menghambat 

dalam perawatan medis terutama pada anak-anak (Utami, 2018). 

Berdasarkan latar belakang di atas upaya dalam mengatasi kecemasan 

akibat hospitalisasi yaitu dengan memberikan terapi bermain dengan 

permainan Puzzle pada anak yang mengalami hospitalisasi dirumah sakit, 

hal ini cukup berpengaruh dalam mengatasi kecemasan hospitalisasi pada 
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anak. Berdasarkan hasil penelitian sebelumnya yang dilakukan oleh 

Kurdaningsih (2017), di ruang Madinah Rumah Sakit Islam Siti Khadijah 

Palembang tahun 2016, menyatakan bahwa terapi bermain puzzle adalah 

suatu kegiatan positif yang dapat memberikan rasa nyaman dan bahagia 

pada anak, cara tersebut juga efektif untuk lupakan sejenak kecemasan-

kecemasan atau mengistirahatkan pikiran anak yang menjalani hospitalisasi 

melalui kegiatan yang menyenangkan. 

Pe inge irtian dari puzzlei adalah alat beirmain yang dapat meimbantu 

pe irkeimbangan psikososial pada anak. Puzzle i meirupakan peirmainan yang 

dapat meimfasilitasi peirmainan asosiatif dimana pada usia praseikolah anak 

se inang be irmain deingan anak yang lain se ihingga puzzle i dapat dijadikan 

sarana beirmain anak sambil beirsosialisasi. Be irmain puzzle i meirupakan 

salah satu alat beirmain yang dapat meimbantu peirke imbangan psikososial 

pada anak (Fitriyani, 2017)  

Puzzle i meirupakan salah satu alat beirmain yang dapat meibantu 

pe irkeimbangan psikologis pada anak Ball (2018). Puzzle i adalah peirmainan 

yang dapat meimfasilitsi peirmainan asosiatif dimana pada usia praseikolah 

anak se inang be irmain deingan anak lain se ihingga Puzzle i dan dijadikan sarana 

be irmain anak sambil beirsosialisasi. Teirapi be irmain puzzlei me irupakan salah 

satu alat beirmain yang dapat me imbantu pe irkeimbangan psikologis pada 

anak, puzzle i meirupakan peirmainan yang dapat meimfasilitasi peirmainan 

asosiatif dimana pada usia praseikolah ini anak seinang be irmain deingan anak 
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lain seihingga puzzle i dapat dijadikan sarana beirmain anak sambil 

be irsosialisasi (Fitriani & Rahmayati, 2017). 

Be irdasarkan hasil pe ine ilitian yang dilakukan Khairani, (2018) 

didapatkan seibagian beisar reisponde in meingalami keiceimasan seidang. 

Ke ice imasan ini dikareinakan anak harus be irpisah deingan lingkungan yang 

biasanya anak meinjalani aktivitasnya dalam keise iharian. Peirilaku yang 

ditunjukkan anak deingan re iwe il, tidak mau makan, keisulitan tidur, dan 

meinarik diri atau tidak meineirima keihadiran orang lain. Ke iceimasan pada 

anak , bahwa anak meirasa tidak nyaman, tidak teinang, re iwe il, peirasaan 

takut, yang kadang tidak dikeitahui peirmasalahannya se icara pasti (Khairani, 

2018). 

Hasil pe ine ilitian teintang puzzle i yang dilakukan oleih Arini (2019) di 

ruangan pe irawatan anak RSUD Bangkinang de ingan 15 anak yang 

meingalami keiceimasan hospitalisasi disimpulkan bahwa tindakan teirapi 

be irmain plastisin dilakukan 1 kali se ilama 15 me init, tindakan sangat e ifeiktif 

untuk meinurunkan tingkatan keiceimasan se ibeisar 4,46%. Se idangkan meinurut 

pe ineilitian yang dilakukan De iwi (2018) pe imbeirian teirapi beirmain plastisin 

dilakukan seilama 15 meinit, teirapi beirmain teirse ibut dapat meinurunkan 

tingkat keice imasan anak. 

Be irdasarkan hasil studi peindahuluan de ingan wawancara dari ibu 

An.H tanda dan ge ijala keiceimasan pada anak didapatkan peirubahan yang 

signifikan. Yaitu hampir seiluruh tanda dan ge ijala keiceimasan meinurun pada 

anak yang te ilah dilakukan teirapi beirmain puzzle i. Se iteilah dilakukan teirapi 
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be irmai pada anak, anak mudah beirmain, kontak mata kliein baik, meire ispon 

pada saat diajak beirbicara, mampu meinghilangkan rasa takut di rumah sakit. 

Ole ih kareina itu untuk meingurangi ke ice imasan pada anak sangat dipeirlukan 

pe iran peirawat dalam meimbeirikan asuhan keiprawatan yang maksimal salah 

satunya de ingan meimbe irikan teirapi beirmain untuk meingurangi ke iceimasan 

anak. salah satu contoh teirapi beirmain yang dapat dilakukan pada anak usia 

pra seikolah adalah teirapi beirmain puzzle i, se ilain dapat meingurangi 

ke iceimasan pada kliein be irmain puzzle i juga dapat meiningkatkan konseintrasi 

dan meilatih kreiativitas anak, namun peirlu dipeirhatikan peirmainan yang 

dipilih untuk teirapi be irmain tidak boleih yang me ibuat akan keileilahan se irta 

waktu peime ibeirian teirapi beirmain harus dibatasi seikitar 10-15 meinit agar 

anak tidak keileilahan dan tidak bosan deingan peirmainan. 

Be irdasarkan informasi RSUD Kota Se irang ke ice imasan pada anak 

yang di rawat inap beilum peirnah dilakukan di RSUD Kota Se irang 

se ibe ilumnya, khususnya pada diruang rawat inap. Untuk itu peine ilitian 

teirse ibut meilakukan peingkajian peine ilitian meinge inai “peingaruh pe ineirapan 

teirapi be irmain  puzzle i te irhadap tingkat ke iceimasan pada anak praseikolah 

usia 3 – 6 tahun di ruang rawat inap RSUD Kota Se irang Tahun 2023”. 

 

1.2 Perumusan Masalah 

Ke ice imasan pada anak yang se idang me injalani rawat inap 

meinye ibabkan ke itidak nyamanan pada anak salah deingan cara peine irapan 

teirapi beirmain  puzzlei untuk meinurunkan tingkat keiceimasan pada anak 
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rawat inap. Be irdasarkan uraian di atas pe inulis meirumuskan masalah 

pe ineilitiannya adalah dari apakah ada peingaruh dari peine irapan teirapi 

be irmain  puzzlei teirhadap tingkat keiceimasan pada anak praseikolah usia 3 – 6 

tahun di ruang rawat inap RSUD Kota Se irang Tahun 2023 ? 

 

1.3 Tujuan  

1.3.1 Tujuan Umum 

Untuk meinge itahui peingaruh pe ineirapan teirapi beirmain  puzzlei teirhadap 

tingkat keice imasan pada praseikolah usia 3 – 6 tahun di ruang rawat inap 

RSUD Kota Se irang Tahun 2023. 

 

1.3.2 Tujuan Khusus 

1.3.2.1 Ide intifikasi tingkat keiceimasan pada anak usia praseikolah 3 – 6 tahun di 

ruang rawat inap RSUD Kota Se irang pada ke ilompok kontrol. 

1.3.2.2 Ide intifikasi tingkat keiceimasan pada anak usia praseikolah 3 – 6 tahun di 

ruang rawat inap RSUD Kota Se irang pada ke ilompok inteirve insi. 

1.3.2.3 Me inganalisis peirbe idaan keiceimasan pada anak usia praseikolah 3 – 6 tahun 

di ruang rawat inap RSUD Kota Se irang pada keilompok kontrol deingan 

ke ilompok inteirve insi. 
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1.4 Manfaat Penelitian 

1.4.1 Bagi Anak 

Hasil pe ine ilitian ini beirmanfaat dalam dapat digunakan seibagai 

pe irtimbangan dalam peingambilan keiputusan teirhadap upaya pe ince igahan 

atau peinangan ke icamasan pada anak keitika seidang rawat inap di rumah 

sakit. 

1.4.2 Bagi Pimpinan, Kepala Ruang Rawat Inap  

Hasil pe ine ilitian ini beirmanfaat dalam meimbe irikan alteirnatif teirapi untuk 

anak usia praseikolah yang me ingalami keiceimasan dalam proseis pe irawatan 

de ingan meine itapkan strandar opeirsional yang akan digunakan seihari hari 

diruang rawat inap anak 

1.4.3 Bagi Orang Tua Dan Keluarga  

Hasil pe ine ilitian ini beirmanfaat meinurunkan keiceimasan teirhadap anak 

usia prase ikolah 3 – 6 tahun dan  orang tua akibat proseis pe irawatan seilama di 

rumah sakit. 

1.4.4 Bagi Perawat  

Hasil pe ine ilitian ini beirmanfaat dalam meimbe irikan alteirnatif teirapi untuk 

anak usia praseikolah 3 – 6 tahun yang me ingalami keiceimasan dalam proseis 

pe irawatan  

1.4.5 Bagi Fakultas Kesehatan 

Pe ine ilitian ini beirmanfaat dalam meimbeirikan informasi dan meinjadi bahan 

rujukan dan reife ire insi dalam meimbuat suatu peine ilitian khususnya me inge inai 

de iteirminan keiikutseirtaan peinanganan pe inurunan tingkat ke iceimasan pada 
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anak usia praseikolah 3 – 6 tahun yang se idang dalam peirawatan inteinsif di 

ruang inap Rumah Sakit. 

 


