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ABSTRAK

Latar Belakang: Hospitalisasi pada anak usia prasekolah masih menjadi
masalah yang dapat menimbulkan ansietas selama menjalani perawatan di
rumah sakit. World Health Organization (WHO) melaporkan bahwa jutaan anak
menjalani hospitalisasi setiap tahunnya, dan sekitar 37-65,6% anak usia
prasekolah mengalami kecemasan selama dirawat di rumah sakit. Di Indonesia,
prevalensi anak yang menjalani rawat inap mencapai sekitar 7,36%, dengan
gastroenteritis masih menjadi salah satu penyebab utama hospitalisasi pada
anak. Ansietas akibat hospitalisasi dapat menghambat kerja sama anak selama
tindakan keperawatan sehingga diperlukan intervensi nonfarmakologis berupa
terapi bermain finger puppet.

Tujuan: Karya llmiah Akhir Ners ini bertujuan menerapkan terapi bermain finger
puppet untuk menurunkan tingkat ansietas akibat hospitalisasi pada anak
prasekolah dengan gastroenteritis di Ruang Matahari RSU Sundari Medan.
Metode yang digunakan adalah studi kasus dengan pendekatan proses asuhan
keperawatan pada satu anak usia prasekolah dengan gastroenteritis yang
mengalami ansietas akibat hospitalisasi. Tingkat ansietas dievaluasi
menggunakan Faces Anxiety Scale (FAS) sebelum dan sesudah terapi selama
lima hari.

Hasil: Hasil menunjukkan penurunan tingkat ansietas dari skor 4 (cemas
sedang) menjadi skor 1 (sangat tidak cemas). Anak tampak lebih tenang,
kooperatif, mampu berinteraksi dengan perawat, serta antusias mengikuti terapi
bermain. Frekuensi diare menurun, status hidrasi membaik, dan kondisi umum
anak meningkat.

Kesimpulan: Penerapan terapi bermain finger puppet dapat membantu
menurunkan ansietas akibat hospitalisasi pada anak prasekolah dengan
gastroenteritis serta mendukung keberhasilan asuhan keperawatan.

Saran: Disarankan agar terapi bermain finger puppet diterapkan sebagai salah
satu intervensi nonfarmakologis dalam perawatan anak yang mengalami ansietas
selama hospitalisasi.

Kata Kunci: finger puppet, ansietas, hospitalisasi, gastroenteritis, anak prasekolah.
Daftar Bacaan: 50 referensi (2016-2025)
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ABSTRACT

Background: Hospitalization among preschool-aged children remains an issue
that can cause anxiety during their stay in the hospital. The World Health
Organization (WHO) reports that millions of children are hospitalized each year,
and approximately 37-656% of preschool-aged children experience anxiety
while hospitalized. In Indonesia, the prevalence of children requiring
hospitalization is approximately 7.36%, with gastroenteritis remaining one of the
leading causes of hospitalization among children. Anxiety resulting from
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therapy is necessary,

Objective: This Final Nursing Thesis aims to apply finger puppel play therapy to
reduce anxiety levels resulting from hospitalization in preschool-aged children
with gastroenteritis in the Matahari Ward at Sundari General Hospital in Medan.
The method used was a case study employing a nursing care process approach
for one preschool-aged child with gastroenteritis who experienced anxiety due to
hospitalization. Anxiety levels were assessed using the Faces Anxiety Scale
(FAS) before and after the five-day therapy.

Results: The results showed a decrease in anxiety levels from a score of 4
(moderate anxiety) to a score of 1 (very low anxiety). The child appeared calmer,
more cooperative, able to interact with the nurse, and enthusiastic about
participating in the play therapy. The frequency of diarrhea decreased, hydration
status improved, and the child's overall condition improved

Conclusion: The use of finger puppel play therapy can help reduce anxiety
caused by hospitalization in preschool-aged children with gasiroenteritis and
support the success of nursing care.

Recommendation: It is recommended that finger puppet play therapy be
WamthWWhhwod
children experiencing anxiety during hospitalization. -—\\
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