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CASE REPORT: APPLICATION OF SCRAPBOOK PLAY THERAPY TO REDUCE
HOSPITALIZATION ANXIETY IN PRESCHOOL CHILDREN IN THE BOUGENVILLE WARD
MARDI WALUYO HOSPITAL METRO
LAMPUNG

Yunita Sri Widiastuti’, Ignasia Yunita Sari’

ABSTRACT

Background: Preschool-aged children have an unstable im
hospitalization. The hospitalization rate for children was 3.49
3.94% in 2020. Hospitalization is unpleasant because chil
their families and social groups, which creates fear, s , and anxiety that impact the
treatment period. Play therapy is one nursing interventiosgin the healing process. Scrapbook
play therapy serves as a medium for self—expressio_r&?ﬁlldren can express their creativity
through design, color, drawing, and writing. in Symptoms: Preschoolers who
experienced hospitalization showed anxiety on ale of 4 (VAS-A). Methods: The final
scientific method in this research used a case of hospitalized preschool children. The
scrapbook play therapy intervention was car ut for 15-20 minutes for three consecutive
days with parental supervision.Results: the scrapbook play therapy intervention,
anxiety levels decreased to a mild cat (VAS-A = 2). The patient was relaxed, had
focused eye contact, and was coo ive with the nurse.Conclusion: Scrapbook play
therapy is effective as a distraction @e y to reduce hospitalization anxiety in children.

ne system, necessitating
2018, 3.84% in 2019, and
are forced to separate from

Keywords: play therapy, anxietzaﬁg?pitalization, preschool
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CASE REPORT : PENERAPAN TERAPI BERMAIN SCRAPBOOK
UNTUK MENURUNKAN KECEMASAN HOSPITALISASI PADA
ANAK PRASEKOLAH DI RUANG BOUGENVILLE
RUMAH SAKIT MARDI WALUYO METRO
LAMPUNG

Yunita Sri Widiastuti', Ignasia Yunita Sari®

ABSTRAK

Latar Belakang: Anak usia prasekolah memiliki sistem imu
mengharuskan anak untuk menjalani hospitalisasi. Perse
3,49% pada tahun 2018, 3,84% pada tahun 2019
Hospitalisasi menjadi hal yang tidak menyenangkan na anak terpaksa harus berpisah
dengan keluarga dan kelompok sosialnya yang meniinbBulkan rasa takut, sedih, cemas yang
berpengaruh pada masa perawatan, terapi bermain salah satu intervensi keperawatan dalam
proses penyembuhan. Terapi bermain scrapbooky{sebagai media ekspresi diri. Anak-anak

ng belum stabil, sehingga
hospitalisasi anak sebanyak
,94% pada pada tahun 2020.

dapat menuangkan kreativitas mereka melal sain, warna, gambar, dan tulisan. Gejala
Utama: Anak prasekolah yang mengalami pitalisasi menunjukkan kecemasan skala 4
(VAS-A). Metode: Metode karya ilmiah aidii7 dalam penelitian ini menggunakan studi kasus

tervensi terapi bermain scrapbook dilakukan 15-
20 menit selama tiga hari berturut- dengan pendampingan orang tua. Hasil: Setelah
intervensi terapi bermain scrapbookdtingkat kecemasan menurun menjadi kategori ringan
(VAS-A = 2). Pasien rileks, konta@ta fokus, dan kooperatif dengan perawat. Kesimpulan:
Terapi bermain scrapbook ef@§ sebagai strategi distraksi untuk menurunkan kecemasan

hospitalisasi pada anak. Q/

Kata kunci: terapi berl}én‘h;ecemasan, hospitalisasi, prasekolah
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PENDAHULUAN

Kecemasan adalah rasa takut yang tidak jelas yang disertai dengan ketidakpastian,
ketidakberdayaan, isolasi, ketakutan, dan ketidaknyamanan akibat respon yang tidak
diketahui (Nurmansyah, Yani, & Situmorang, 2022). Respon kecemasan dapat mempengaruhi
oleh kondisi tubuh seseorang. Pasien dengan kondisi hospitalisasi, akan merasa cemas dan
khawatir, karena anak belum memahami perawatan dirumah sakit, kecemasan adanya
perubahan lingkungan, status kesehatan, kebiasaan sehari-hari dan keterbatasan mekanisme
koping. Presentase hospitalisasi anak di Indonesia setiap tahun mengalami peningkatan.
Secara keseluruhan, persentase anak yang menjalani perawa@di rumah sakit mencapai
3,49% pada tahun 2018, naik menjadi 3,84% pada 2019, d@kembali meningkat menjadi
3,94% pada 2020. Berdasarkan kelompok usia, anak{ Usia 0—4 tahun memiliki angka
hospitalisasi yang lebih tinggi, yaitu 6,22% pada 2&?&,99% pada 2019, dan 7,36% pada
2020 (Ginanjar, M. R. 2023).

Respon anak terhadap hospitalisasi bervarias@sa diam, menolak pengobatan, menangis,
mudah marah. Perubahan ini menimbulka% kutan, kecemasan, yang dapat menyebabkan
perubahan fisiologis dan psikologis p ak jika anak tidak mampu beradaptasi. Respon
fisiologis yang muncul seperti, pe@a an pada sistem kardiovaskuler (palpitasi, denyut
jantung meningkat), nafas menja@epat, dan menyebabkan nafsu makan menurun, gugup,
pusing, tremor hingga inso i@erubahan perilaku juga dapat terjadi, seperti gelisah, anak
rewel, mudah terkejut, menafigis, memberontak, menghindar dan menarik diri, tidak sabar,
tegang, waspada terhaﬁg\hngkungan. Hal-hal tersebut membuat anak tidak nyaman dan
mengganggu proses @watan dan pengobatan. Respon emosional seperti ini harus segera
bisa diatasi karena berpengaruh terhadap masa perawatan anak (Hidayati, Sutisnu, &
Nurhidayah, 2021). Terapi bermain adalah salah satu kebutuhan anak dan kegiatan utama
dalam kehidupan anak. Terapi bermain merupakan tindakan keperawatan yang diberikan pada
anak yang mengalami hospitalisasi untuk membantu anak selama mendapatkan pengobatan
dan perawatan sehingga penyembuhan dapat dipercepat. Intervensi terapi bermain akan
merangsang Corticotropin Releasing Factor (CRF) akan menstimulasi hipofisis untuk
meningkatkan sekresi hormon endorphin dan Pro Opioid Melano Cortin (POMC) yang akan
meningkatkan produksi ensefalin oleh medulla adrenal sehingga mempengaruhi suasana hati

menjadi senang dan memberikan perasaan rileks. Salah satu terapi bermain yang dapat



dilakukan pada anak saat hospitalisasi adalah bermain dengan media Scrapbook. Scrapbook
berasal dari bahasa Inggris “scrap” yang berarti potongan atau guntingan sedangkan “book”
berarti buku dan dapat didefinisikan sebagai seni menempel gambar atau foto pada media
kertas dan menghiasnya menjadi karya kreatif (Malita , A D 2024).

Berdasarkan penjelasan tentang konteks penelitian, rumusan penelitian ini dapat dirumuskan
sebagai berikut : bagaimana menerapkan asuhan keperawatan pada anak menggunakan

intervensi terapi bermain scrapbook untuk menurunkan kecemasan hospitalisasi?.

GAMBARAN KASUS §

Pasien bernama An. E, lahir pada 14 April 2022, pasie %l’umur 3 tahun 4 bulan 3 hari.
Nama Ibu Ny. D, pekerjaan ibu rumah tangga, agama i$endidikan terakhir SMA. Pasien
masuk rumah sakit tanggal 11 agustus 2025 pukn}\l6.30 WIB. Ibu pasien mengatakan
anaknya demam sudah 7 hari, batuk 5 hari ?‘sudah sembuh, sekarang kambuh lagi.
Tanggal 11 agustus 2025 pasien masih dem@b udah berobat namun demam belum turun,
kemudian keluarga membawa anak untu at di Rumah Sakit Mardi Waluyo pukul 15.20
WIB. Sesampai di IGD, pasien diperik&%xeh dokter, nadi 126x/menit, RR: 24x/menit, Spo2:

98%, suhu: 37,8°C. Hasil pemeriks boratorium darah lengkap dan Tubek TF An. E :

Tabdéj Pemeriksaan Darah Lengkap
l;

Pemerikdaay’ Hasil Unit Nilai Rujukan
LekOsl 9.800 fuL 6.000-17.000
Heplolobin 12,6 2% 11,5-13,5
Hefodtokrit 38 2% 34-40
Trombosit 371.000 Ribu/uL 150.000-450.000

Sumber : Data Primer Terolah, 2025

Table 2 Pemeriksaan Tubek TF

Pemeriksaan Hasil Nilai Rujukan

Tubek TF Positif skala 6 Negatif

Sumber : Data Primer Terolah, 2025

Pasien mendapatkan terapi di IGD infus Kaen 1B 500cc/12jam, injeksi ceftrixone 1,1g (iv),

injeksi paracetamol 150mg (iv) injeksi ranitidine 15mg (iv), terapi diberikan pada pukul



16.40 WIB, tidak ada reaksi alergi. Pukul 17.00 WIB pasien di antarkan keruang rawat inap
bougenville kamar 3A. Pada tanggal 13 agustus 2025 pukul 08.40 WIB dilakukan pengkajian
dengan hasil tanda-tanda vital nadi 122x/menit, RR: 22x/menit, Spo2: 98%, suhu: 36,8°C,
pasien batuk, pilek, mual muntah 1x. Pasien tidak nafsu makan, pasien sering terbangun saat
tidur malam karena batuk, skor risiko jatuh 12, risiko jatuh tinggi. ADL dibantu sebagian,
tangan kanan terpasang infus. Ibu pasien mengatakan anaknya terkadang menangis saat ada
perawat yang akan melakukan asuhan keperawatan. Pasien merengek dan menolak saat
diberikan obat oleh perawat. Pasien menangis saat perawat memberikan makan, kecemasan
pada skala 4 menggunakan alat ukur Visual Analog Scale foRNdnxiety (VAS-A). Pasien
cenderung menghindar saat bertemu dengan perawat. Pasi@ndapat terapi infus Kaen 1B
500cc/12jam, injeksi ceftriaxone 1x1,1g (iv), injeksi %_ etamol 4x150mg (iv), injeksi
ranitidine 2x15mg (iv), injeksi ondancetron 2x1,5mg&?~ambroxol sirup 3x5cc (po).

Rencana keperawatan yang disusun untuk pasign An. E berdasarkan SDKI ansietas
berhubungan dengan konsep diri dan SLKI@]g telah ditemukan tingkat ansietas dan
ditetapkan oleh penulis, maka penulis me kan implementasi sesuai SIKI yaitu reduksi
ansietas. Dalam intervensi reduksi ani@erdapat tindakan latih kegiatan pengalihan untuk
mengurangi ketegangan (terapi in scrapbook). Dalam pelaksanaannya sebelum
dilakukan terapi bermain scrapbo@;asien mengalami kecemasan skala 4 menggunakan alat
ukur VAS-A dengan kategoriéps sedang. Setelah dilakukan tindakan keperawatan selama
3x24jam kontak mata fdkts!/ pasien tidak menangis. Kecemasan menurun skala 2

menggunakan alat ukur@S-A dengan kategori kecemasan ringan.
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PEMBAHASAN

Pengkajian yang dilakukan penulis pada pasien An. E dengan diagnosa medis demam typoid
hasil pemeriksaan tanda-tanda vital nadi 122x/menit, RR: 22x/menit, Spo2: 98%, suhu:
36,8°C, pasien batuk, pilek, mual muntah 1x. Pasien tidak nafsu makan, pasien sering
terbangun saat tidur malam karena batuk, skor risiko jatuh 12, risiko jatuh tinggi. ADL
dibantu sebagian, tangan kanan terpasang infus. Ibu pasien mengatakan anaknya terkadang

menangis saat ada perawat yang akan melakukan asuhan keperawatan. Pasien merengek dan



menolak saat diberikan obat oleh perawat. Pasien menangis saat perawat memberikan makan,
kecemasan pada skala 4 menggunakan alat ukur Visual Analog Scale for Anxiety (VAS-A).
Pasien cenderung menghindar saat bertemu dengan perawat. Hasil dari pengkajian yang
dilakukan penulis sesuai dengan penelitian Zandroto, S. A., dan Situmorang, N. (2024),
demam (pireksia) pada anak penderita demam tifoid merupakan respons fisiologis yang
terjadi ketika sistem imun mengalami penurunan efektivitas akibat peningkatan stress
oksidatif. Termoregulasi tubuh melibatkan keseimbangan antara produksi dan pelepasan
panas, baik dalam kondisi homeostasis maupun saat terjadi demam. Dalam hal ini, demam
berfungsi sebagai mekanisme tubuh untuk mengatur suhu, &N mana laju metabolisme
meningkat sekitar 10% untuk setiap kenaikan suhu tub@esar 1°C. Penyebab utama
demam adalah pirogen, yang terdiri dari dua jenis, yaitu pirdgen endogen dan eksogen. Suhu

tubuh yang sangat tinggi dapat memicu kejang, terutiWada bayi dan anak-anak.

Berdasarakan hasil pengkajian yang telah didekykan penulis, didapatkan 4 diagnosa
keperawatan yaitu: bersihan jalan nafas tid Y:litif berhubungan dengan sekresi yang
tertahan, nausea berhubungan dengan diste@%mbung, ansietas berhubungan dengan konsep
diri, risiko jatuh dibuktikan dengan }Q%\lngan tidak aman (lingkungan asing). KIA ini
berfokus pada diagnosa keperawa&é\/gnsietas berhubungan dengan konsep diri dengan
intervensi latih kegiatan peng@m untuk mengurangi ketegangan (terapi bermain
scrapbook). Hospitalisasi ana g@ekolah menjadi hal yang tidak menyenangkan karena anak
terpaksa harus berpisah n lingkungan yang sebelumnya, yaitu keluarga terutama
kelompok sosialnya da@ isa menimbulkan rasa takut, sedih dan cemas. Kecemasan juga
bersumber dari 1ing€@gan asing, penyesuaian dengan petugas, berhubungan dengan
lingkungan anak yang sakit, serta program pengobatan yang dialaminya Patantan, R. [,
Romantika, I. W., Narmawan, N., & Andas, A. M. (2022). Penerapan terapi bermain pada
anak usia prasekolah dapat dilakukan melalui skill play atau permainan keterampilan. Jenis
terapi bermain ini mencakup aktivitas konstruktif seperti membuat kreasi dari clay,
mewarnai, bermain origami, dan menyusun puzzle. Aktivitas-aktivitas tersebut tidak hanya

sesuai untuk anak prasekolah, tetapi juga efektif dalam membantu mengurangi tingkat

kecemasan yang dialami anak selama masa hospitalisasi (Daniel, D., 2021).



Penulis memberikan terapi bermain scrapbook sesuai dengan hasil penelitian “ Case Report:
Penerapan Terapi Bermain Scrapbook untuk menurunkan Kecemasan Hospitalisasi pada anak
prasekolah ““. Pengukuran kecemasan menggunakan Visual Analog Scale for Anxiety (VAS-A)
dengan kategori pengukuran pada nilai 0 dikatakan tidak ada kecemasan, nilai 1-3 dikatakan
sebagai cemas ringan, nilai 4-6 dikatakan sebagai cemas sedang, nilai 7-9 dikatakan sebagai
cemas berat, dan nilai 10 dianggap panik atau kecemasan luar biasa. Hasil pengukuran VAS-
A sebelum dilakukan terapi bermain scrapbook skala 4 yang mengindikasikan pasien
mengalami tingkat cemas sedang. Persetujuan untuk menjadi pasien dalam penelitian berupa
Informed Consent diisi oleh ibu pasien. Dalam pelaksanaan\intervensi terapi bermain
scrapbook, penulis berpedoman pada Standar Operasional R@edur (SOP) Terapi Bermain

Scrapbook. Terapi dilaksanakan selama tiga hari pada taggg 13, 14, dan 15 Agustus 2025

dan dilakukan satu kali sehari, selama kurang lebi - 20 menit. Hari pertama hasil
pengukuran VAS-A sebelum dilakukan terapi bermain‘scrapbook skala 4 kategori kecemasan
sedang, respon pasien setelah dilakukan terapj ain scrapbook, pasien mampu bermain
bersama, menempel kertas sesuai pola lalu dﬁ?s. Pasien tidak menangis, kontak mata tidak
fokus, kecemasan skala 3 (VAS-A). M ansietas belum teratasi lanjutkan intervensi.
Hari kedua hasil pengukuran VAS-A/ﬁqb lum dilakukan terapi bermain scrapbook skala 4
kategori kecemasan sedang, konta a tidak fokus. Respon pasien setelah dilakukan terapi
bermain scrapbook, pasien m@p mengalihkan ketegangan dengan bermain scrapbook,
kontak mata fokus. Kecema@/menurun skala 3 (VAS-A). Masalah ansietas belum teratasi,
lanjutkan intervensi. HarsRetiga hasil pengukuran VAS-A sebelum dilakukan terapi bermain
scrapboo kecemasan /% 3 (VAS-A), pasien mampu berinteraksi dengan perawat, pasien
tidak menangis. Setelah dilakukan terapi bermain scrapbook kontak mata fokus, pasien tidak

menangis, kecemasan menurun skala 2 (VAS-A). Masalah ansietas teratasi, pasien pulang.



Grafik 1 Hasil Pengukuran VAS-A Terapi Bermain Scrapbook
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Sumber : Data Primer Terolah, 2025

Terapi bermain scrapbook men ng(an bahwa sebelum dilakukan intervensi terapi bermain
scrapbook kecemasan skala ¢ (VAS-A) dengan kategori kecemasan sedang, setelah dilakukan
terapi bermain kecemasz@ﬁnurun skala 2 (VAS-A) dengan kategori kecemasan ringan.
Keterbatasan kasus kff?oﬂmn ini adalah dari pasien yang terpasang infus pada tangan kanan
sehingga pasien sulit Untuk menempelkan stiker pada buku scrapbook. Terapi bermain

scrapbook tidak dapat diberikan pada pasien usia > 6 tahun.

SARAN

1. Teoritis
Karya ilmiah akhir dapat digunakan sebagai literatur untuk mahasiswa keperawatan atau
perawat yang memberikan perawatan kepada pasien yang mengalami hospitalisasi dapat

menurunkan kecemasan. Terapi bermain scrapbook disesuaikan dengan usia pasien.



2. Aplikatif
a. Bagi Rumah Sakit Mardi Waluyo Metro Lampung
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non farmakologis yang efektif untuk menurunkan kecemasan pasien prasekolah.
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gambaran tentang terapi bermain scrapbook dapa é
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