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PENERAPAN TERAPI BERMAIN LEGO DALAM MENURUNKAN TINGKAT 

KECEMASAN HOSPITALISASI PADA ANAK PRASEKOLAH  

DI RSUP DR. SOERADJI TIRTONEGORO KLATEN 

Yohana Antida Ose Liwu¹, Novi Istanti² 

 

INTISARI 

Latar belakang: Anak usia prasekolah merupakan masa kanak-kanak yaitu pada usia 3-6 

tahun dimana anak mengalami peningkatan akitivitas fisik dengan sistem imun yang belum 

stabil dan daya tahan tubuh yang tidak kuat. Hospitalisasi pada anak usia prasekolah 

menunjukkan reaksi yang berbeda-beda, diantaranya seperti tidak nafsu makan, menangis, 

banyak bertanya dan menolak ditangani oleh tenaga kesehatan. Bermain di rumah sakit 

menjadi media bagi anak untuk mendistraksi perasaan yang tidak nyaman dari proses 

pengobatan yang dijalankan oleh anak. Salah satu terapi bermain yang dapat digunakan 

untuk menurunkan kecemasan pada anak hospitalisasi yaitu bermain lego. Bermain lego 

dapat membantu perawat dalam melaksanakan prosedur infus dan pemberian obat, 

memudahkan perawat dalam mendistraksi agar anak kooperatif dalam pelaksanaan 

prosedur terapi, permainan lego juga dapat menimbulkan perasaan senang dengan 

merangsang hromon endorphin yang menyebabkan otot menjadi rileks sehingga dapat 

menurunkan kecemasan. 

Tujuan: Mampu memberikan dan melakukan asuhan keperawatan pada pasien dengan 

hospitalisasi dengan aplikasi penerapan terapi bermain lego untuk menurunkan tingkat 

kecemasan di Ruang Menur RSUP Dr. Soerardji Tirtonegoro Klaten. 

Metode: Studi kasus ini menggunakan case study dengan pendekatan observasi, sampel 

yang digunakan pada studi kasus ini berjumlah dua responden berusia 3-6 tahun yang 

mengalami kecemasan, instrumen yang digunakan yaitu kuesioner Preschool Anxiety 

Scale. Pemberian terapi diberikan 2 kali sehari selama 2 hari dengan waktu 15-20 menit. 

Hasil: Terdapat perubahan skor tingkat kecemasan responden 1 dari skor 39 menurun 

menjadi 19, dan tingkat kecemasan responden 2 dari skor 59 menurun menjadi 45. Selisih 

untuk responden 1 yaitu 20 dan untuk responden 2 yaitu 14. 

Kesimpulan: Terdapat pengaruh penerapan terapi bermain lego terhadap penurunan 

tingkat kecemasan hospitalisai pada anak prasekolah. 

Kata kunci: Kecemasan, Hospitalisasi, Terapi Bermain 
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ABSTRACT 

THE IMPLEMENTATION OF LEGO PLAY THERAPY IN REDUCING 

HOSPITALIZATION ANXIETY LEVELS IN PRESCHOOL CHILDREN AT DR. 

SOERADJI TIRTONEGORO GENERAL HOSPITAL, KLATEN 

Yohana Antida Ose Liwu¹, Novi Istanti² 

 

ABSTRACT 

Background: Preschool age, ranging from 3 to 6 years old, is a phase in childhood 

characterized by increased physical activity, yet with an unstable immune system and low 

resistance to illness. Hospitalization in preschool-aged children often results in various 

reactions, such as loss of appetite, crying, asking many questions, and refusing treatment 

from healthcare professionals. Playing in the hospital serves as a medium for children to 

distract themselves from the discomfort associated with medical procedures. One of the 

play therapies that can be used to reduce anxiety in hospitalized children is playing with 

LEGO. Playing with LEGO can assist nurses in carrying out procedures such as intravenous 

therapy and medication administration, as it helps in distracting the child, making them 

more cooperative during therapeutic procedures. Additionally, playing with LEGO can 

induce feelings of joy by stimulating the release of endorphins, which relax the muscles 

and thereby reduce anxiety. 

Objective: to provide and deliver nursing care to hospitalized patients through the 

application of LEGO play therapy to reduce anxiety levels in the Menur Ward at Dr. 

Soerardji Tirtonegoro General Hospital, Klaten. 

Method: This case study employs a case study approach with observational methods. The 

sample consists of two respondents aged 3 to 6 years who are experiencing anxiety. The 

instrument used is the Preschool Anxiety Scale questionnaire. The therapy was 

administered twice daily for 2 days, with each session lasting 15-20 minutes. 

Results: There was a change in the anxiety score of respondent 1, decreasing from a score 

of 39 to 19, and the anxiety level of respondent 2 decreased from a score of 59 to 45. The 

difference for Respondent 1 was 20, and for Respondent 2, it was 14. 

Conclusion: There is an effect of implementing LEGO play therapy on reducing 

hospitalization anxiety levels in preschool children. 

Keywords: Anxiety, Hospitalization, Play Therapy 
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BAB I  

PENDAHULUAN 

 

A. Latar Belakang Masalah 

Anak prasekolah merupakan masa anak usia dini, antara usia 3 

sampai 6 tahun dimana anak mengalami peningkatan aktivitas fisik dengan 

sistem kekebalan tubuh yang tidak stabil dan lemah. Anak yang belum 

memiliki daya tahan tubuh yang stabil dan daya tahan tubuh yang lemah 

sering kali mengalami kelelahan dan sakit sehingga memerlukan perawatan 

di rumah sakit (Aliyah & Rusmariana, 2021). 

Menurut Saputro & Fazrin (2017), sakit pada anak usia prasekolah 

merupakan pengalaman yang menakutkan karena mereka harus 

mendapatkan perawatan dan terapi medis selama berada di rumah sakit dan 

mengalami perubahan lingkungan yang tidak nyaman. Hospitalisasi 

merupakan suatu kondisi yang mengharuskan anak tinggal di rumah sakit 

dan menjalani berbagai terapi seperti pemeriksaan klinis, pembedahan, 

tindakan medis, pemasangan infus hingga anak tesebut pulang ke rumah 

(Dayani et al., 2015). 

Berdasarkan data World Health Organization (2021), sebanyak 45% 

anak usia prasekolah mengalami hospitalisasi, sedangkan di Jerman hanya 

sekitar 3% hingga 7% anak balita dan 5% sampai 10% anak usia prasekolah 

yang menjalani hospitalisasi. Hasil survey United Nations Children’s Fund 

(UNICEF) menunjukkan prevalensi anak usia prasekolah yang dirawat di 

rumah sakit adalah 84% (WHO, 2021). 

Menurut Kemenkes (2022), terdapat 8.806.068 jiwa anak usia 

prasekolah di Indonesia menurut profil kesehatan Indonesia, dan 

diperkirakan 35 per 100 anak menjalani hospitalisasi dan 45% mengalami 

kecemasan (Pratiwi et al.,2023). Jumlah anak yang dirawat di rumah sakit 

di provinsi Jawa Tengah mencapai 4,1% dengan usia rata-rata berkisar 

antara 0 hingga 4 tahun.  
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Hospitalisasi di Provinsi Jawa Tengah mencapai 4,1% dari total populasi 

dengan rentang umur rata-rata 0-4 tahun. Presentase anak yang dirawat di 

rumah sakit tertinggi berada di perkotaan dibandingkan perdesaan (Dinas 

Kesehatan Provinsi Jawa Tengah, 2018). Sebagian besar hospitalisasi di 

Indonesia terjadi pada anak prasekolah dengan rentang usia 3-6 tahun 

(Kementrian Kesehatan, 2021). 

Hospitalisasi pada anak usia prasekolah akan menunjukkan respon 

yang beragam, diantaranya seperti tidak nafsu makan, menangis, banyak 

bertanya dan menolak ditangani oleh tenaga kesehatan. Hospitalisasi juga 

berdampak pada psikologis anak, diantaranya depresi, stress, takut dan 

mengalami kecemasan (Hidayat, 2013). Hospitalisasi sering terjadi pada 

anak, antara lain karena lingkungan baru, stress, cemas karena perpisahan, 

kehilangan kendali, luka pada tubuh dan rasa nyeri, dan juga faktor dari 

orang tua dan juga tenaga kesehatan. Merawat anak yang sakit selama 

hospitalisasi akan menimbulkan krisis dan kecemasan tersendiri bagi anak 

dan keluarganya (Wong et al., 2013). 

Kecemasan adalah suatu kondisi dimana individu merasa 

kehilangan rasa percaya diri dan ketakutan karena alasan yang tidak 

diketahui, bisa terjadi karena kehilangan, luka, dan kesakitan yang 

dirasakan oleh individu (Kaluas et al, 2015). Kecemasan pada anak yang 

mengalami hospitalisasi dipengaruhi oleh banyak faktor yaitu tenaga 

kesehatan (perawat, dokter, dan petugas kesehatan lainnya), lingkungan 

baru, kecemasan akan perpisahan dan perubahan aktivitas anak di rumah 

dan di rumah sakit (Hidayat, 2013). 

Kecemasan pada anak yang mengalami hospitalisasi mempengaruhi 

proses  pengobatan anak. Dampak dari kecemasan pada anak hospitalisasi 

adalah anak menjadi rewel, sering menangis, menendang, berkata kasar, 

agresif, tidak mau berpisah dengan orang tuanya dan menolak kedatangan 

petugas kesehatan (Vianti, 2020). Hasil penelitian lainnya menjelaskan 

bahwa dampak kecemasan pada anak prasekolah akibat hospitalisasi adalah 

mengalami penurunan nafsu makan dan sulit tidur. Anak mungkin 
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mengungkapkan kemarahannya secara tidak langsung dengan merusak 

mainan, memukul anak lain, atau menolak bekerja sama dalam aktivitas 

perawatan diri (Sri Mulyanti dkk, 2017). 

Intervensi yang saat ini banyak dilakukan untuk menurunkan 

kecemasan pada anak hospitalisasi yaitu dengan terapi bermain, music, 

membacakan cerita, menggambar dengan hasil kecemasan menurun 

(Sekartini, 2019., Rahmadani et al., 2023., Fetriani et al., 2017., Ramadhan 

et al., 2022). Terapi bermain merupakan intervensi efektif yag dapat 

menurunkan tingkat kecemasan pada anak prasekolah (Kaluas et al., 2015., 

Sekartini, 2019). Terapi bermain merupakan suatu kegiatan yang dilakukan 

sebagai bagian dari proses penyembuhan dan dapat membantu anak untuk 

terus tumbuh dan berkembang (Sari & Afriani, 2019). Bermain di rumah 

sakit menjadi salah satu cara anak mengalihkan perasaan yang tidak 

menyenangkan dalam proses perawatan anak. 

Menurut Novianty & Shahroh (2020), terapi bermain tidak hanya 

memberikan perasaan gembira, namun membantu anak mengungkapkan 

perasaan cemas, takut dan sedih, sehingga membantu anak untuk 

bekerjasama dalam tindakan keperawatan. Terapi bermain pada anak akan 

memberikan kesempatan anak untuk bersenang-senang sehingga 

mengurangi kecemasannya dan mempengaruhi kesiapan anak untuk 

dilakukan tindakan keperawatan dengan tujuan kesembuhan anak 

(Setiawati & Sundari, 2019). Hal ini didukung oleh penelitan yang 

dilakukan Setiawati & Sundari (2019), bahwa penerapan terapi bermain 

terhadap tingkat kecemasan anak akibat hospitalisasi memberikan dampak 

yang besar pada anak.  

Hasil studi pendahuluan yang telah dilakukan oleh penulis di Ruang 

Menur RSUP Dr. Soeradji Tirtonegoro Klaten didapatkan hasil bahwa di 

Ruang Menur sering terjadi kecemasan hospitalisasi pada anak. Intervensi 

yang biasa digunakan untuk mengatasi kecemasan di Ruang Menur yaitu 

teknik relaksasi nafas dalam. Perawat di ruangan belum pernah memberikan 
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intervensi terapi bermain lego untuk menurunkan tingkat kecemasan 

hospitalisasi. 

Salah satu terapi bermain yang dapat digunakan untuk mengurangi 

kecemasan pada anak hospitalisasi adalah dengan bermain lego. Hal ini 

didukung oleh penelitian Arbakyah et al (2021) bahwa terdapat penurunan 

kecemasan pada anak usia pra sekolah setelah mendapat terapi bermain 

lego. Penelitian ini diperkuat oleh penelitian Tesaningrum (2013) yang 

menunjukkan bahwa tedapat pengaruh terapi bermain terapeutik: lego 

terhadap tingkat terhadap tingkat kecemasan pada anak usia prasekolah. 

Pemberian terapi bermain dapat menurunkan kecemasan pada anak 

sehingga dapat meningkatkan sikap kooperatif anak selama di rumah sakit 

(Adriana et al., 2013). Aktivitas bermain yang dilakukan oleh anak di rumah 

sakit dapat membantu meningkatkan hubungan antara klien (anak dan 

keluarga) dengan perawat, karena dengan melakukan kegiatan bermain 

perawat mempunyai hubungan yang baik dan menyenangkan dengan anak 

maupun keluarganya. Bermain merupakan cara komunikasi yang efektif 

antara perawat dan klien. Hal ini didukung oleh hasil penelitian Sri et al., 

(2016) bahwa setelah menjalani terapi bermain anak merasa lebih rileks dan 

mau berinteraksi atau berkomunikasi dengan petugas kesehatan.  

 Hospitalisasi pada anak prasekolah sangat mempengaruhi pada 

proses penyembuhan. Hospitalisasi sering kali menjadi keadaan darurat 

yang harus dihadapi anak. Anak yang mengalami kecemasan akibat 

hospitalisasi akan mengalami susah makan, menjadi gelisah, takut, cemas 

dan tidak mau minum obat sehingga dapat menghambat proses 

penyembuhan (Aries, 2019). Menurut Sari et al.,(2019), terapi bermain 

merupakan suatu kegiatan yang digunakan dalam proses penyembuhan 

yang dapat menunjang tumbuh kembang anak. Bermain lego dapat 

membantu perawat dalam melakukan prosedur pemasangan infus dan 

memberikan obat, sehingga memudahkan perawat dalam mendistraksi anak 

agar kooperatif dalam menjalankan prosedur terapi. Berdasarkan penjelasan 

latar belakang, penulis tertarik untuk melakukan penerapan terapi bermain 
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lego untuk menurunkan tingkat kecemasan anak prasekolah di RSUP Dr. 

Soeradji Tirtonegoro Klaten. 

B. Rumusan Masalah 

Berdasarkan latar belakang yang telah dikemukakan diatas, maka 

rumusan masalah yang akan dibahas dalam penelitian ini adalah 

“Bagaimana penerapan terapi bermain lego dalam menurunkan tingkat 

kecemasan hospitalisasi pada anak usia prasekolah di RSUP dr. Soeradji 

Tirtonegoro Klaten?” 

C. Tujuan Studi Kasus 

1. Tujuan Umum 

Mampu memberikan dan melakukan asuhan keperawatan pada pasien 

dengan hospitalisasi dengan aplikasi penerapan terapi bermain lego 

untuk menurunkan tingkat kecemasan di Ruang Menur RSUP Dr. 

Soeradji Tirtonegoro Klaten. 

2. Tujuan Khusus 

a. Mampu menegakkan diagnosis dan rencana keperawatan pada 

pasien dengan kecemasan hospitalisasi berdasarkan hasil 

pengkajian. 

b. Mampu mendeskripsikan intervensi keperawatan  pada pasien 

dengan kecemasan hospitalisasi 

c. Mampu mengevaluasi hasil intervensi keperawatan pada pasien 

dengan kecemasan hospitalisasi 

D. Manfaat Studi Kasus 

1. Manfaat Teoritis  

Diharapkan Karya Tulis Ilmiah ini dapat menambah sumber informasi 

bagi perkembangan keperawatan dalam menurunkan tingkat kecemasan 

pada anak prasekolah saat hospitalisasi dengan penerapan terapi 

bermain lego 
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2. Manfaat Praktis 

a. Bagi Mahasiswa Stikes Wira Husada Yogyakarta 

Diharapkan dapat menambah referensi dan memberikan inovasi 

baru bagi mahasiswa keperawatan dalam menurunkan tingkat 

kecemasan pada anak prasekolah saat hospitalisasi dengan 

penerapan terapi bermain lego. 

b. Bagi Perawat bangsal Anak 

Meningkatkan pengetahuan perawat dalam memberikan asuhan 

keperawatan tentang manfaat terapi bermain bagi anak yang 

mengalami kecemasan, serta dapat meningkatkan pengetahuan 

perawat tentang pentingnya terapi bermain sebagai salah satu 

intervensi dalam memberikan asuhan keperawatan untuk membantu 

menurunkan kecemasan anak khususnya anak yang mengalami 

hospitalisasi. 

c. Bagi Penulis 

Sebagai bahan untuk mengaplikasikan ilmu dengan pemberian 

asuhan keperawatan dan pendekatan komplementer. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

13 
 

BAB V 

PENUTUP 

A. Kesimpulan 

Berdasarkan hasil intervensi dan pembahasan Penerapan Terapi Bermain 

Lego Dalam Menurunkan Tingkat Kecemasan Hospitalisasi Pada  Anak Prasekolah 

Di Rsup Dr. Soeradji Tirtonegoro Klaten, dapat diambil kesimpulan yaitu sebagai 

berikut: 

1. Kecemasan hospitalisasi responden sebelum dilakukan terapi bermain lego 

pada responden 1 mengalami kecemasan sedang, sedangkan pada responden 2 

mengalami kecemasan berat. 

2. Kecemasan hospitalisasi responden setelah diberikan terapi bermain lego pada 

responden 1 mengalami kecemasan ringan, sedangkan pada responden 2 

mengalami penurunan menjadi kecemasan sedang. 

3. Selama terapi, responden 1 mengalami penurunan kecemasan hospitalisasi 

yang semula kecemasan sedang menjadi kecemasan ringan, sedangkan 

responden 2 mengalami penurunan kecemasan hospitalisasi yang semula 

kecemasan berat menjadi kecemasan sedang yang artinya terdapat perubahan 

kecemasan hospitalisasi setelah diberikan terapi bermain lego. 

 

B. Saran 

Berdasarkan hasil studi kasus yang penulis lakukan, maka penulis ingin 

menyampaikan beberapa saran sebagai berikut: 

1. Bagi Mahasiswa Stikes Wira Husada Yogyakarta 

Diharapkan dapat menambah referensi dan memberikan inovasi baru bagi 

mahasiswa keperawatan dalam menurunkan tingkat kecemasan pada anak 

prasekolah saat hospitalisasi dengan penerapan terapi bermain lego. 

2. Bagi Perawat bangsal Anak 

Meningkatkan pengetahuan dalam memberikan asuhan keperawatan tentang 

manfaat terapi bermain bagi anak yang mengalami kecemasan, serta dapat 
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meningkatkan pengetahuan perawat tentang pentingnya terapi bermain sebagai 

salah satu intervensi dalam memberikan asuhan keperawatan untuk membantu 

menurunkan kecemasan anak khususnya anak yang mengalami hospitalisasi. 

3. Bagi penulis  

Sebagai bahan untuk mengaplikasikan ilmu dengan pemberian asuhan 

keperawatan dan pendekatan komplementer. Untuk peneliti selanjutnya 

diharapkan dapat menjadikan penelitian ini sebagai rujukan dan sumber 

informasi serta dapat membandingkan efektifitas berbagai bentuk terapi non 

farmakologi seperti terapi bermain lainnya dalam mengurangi kecemasan agar 

didapatkan terapi yang efektif dan dapat dikembangkan pada penulisan karya 

ilmiah selanjutnya. 
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