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ABSTRAK 

ASUHAN KEPERAWATAN PADA ANAK BRONKOPNEUMONIA DENGAN 

TERAPI BERMAIN MEDICAL PLAY  UNTUK MENURUNKAN KECEMASAN 

DI RUANG GATOTKACA RSU AGHISNA MEDIKA KROYA 

 

Latar Belakang:Bronkopneumoni la dapat terjadil sebagai l aki lbat ilnhalasil mi lkroba yang 

ada dil udara, aspilrasil organilsme daril nasofarilng atau penyebaran hematogen dari l fokus 

ilnfeksi l yang jauh.  

Tujuan: Melakukan asuhan keperawatan ansietas pada pasien anak pra sekolah dengan 

diagnosa bronkopneumonia di Ruang Gatotkaca RSU Aghisna Medika Kroya 

Metode: Menggunakan metode deskriptif dengan pendekatan studi kasus. Subjek studi 

kasus yang akan dikaji adalah 4 pasien penyandang bronkopneumonia dengan kecemasan 

usia pra sekolah. Alat dalam penelitian ini adalah format asuhan keperawatan, Nursing 

Kit, Alat medical play, Kuisioner SCAS, dan SOP terapi bermain, penyajian data yang 

penulis lakukan dengan menarik kesimpulan berdasarkan data subjektif dan objektif yang 

disajikan dalam metode pendokumentasian dan resume asuhan keperawatan. 

Hasil: Hasil pengkajian menunjukkan keempat pasien memiliki keluhan utama yang sama 

yaitu cemas, demam, hidung tersumbat, lemas dan tidak nafsu makan. Diagnosa 

keperawatan prioritas pada Pasien I-IV adalah Ansietas berhubungan dengan krisis 

situasional. Intervensi keperawatan yang dilakukan yaitu Reduksi ansietas (I.09314) dan 

terapi medical play. Implementasi keperawatan yang dilakukan yaitu yaitu Reduksi 

ansietas (I.09314) dan terapi medical play. Hasil evaluasi keperawatan pada keempat 

pasien menunjukkan masalah ansietas teratasi dengan indikasi penurunan tanda gejala 

ansietas hospitalisasi pada penyandang bronkopneumonia anak usia pra sekolah. Hasil 

inovasi tindakan keperawatan terapi medical play pada anak dengan masalah ansietas 

hospitalisasi pada penyandang bronkopneumonia anak usia pra sekolah menunjukkan 

penurunan tanda gejala ansietas hospitalisasi pada penyandang bronkopneumonia anak 

usia pra sekolah. Hasil evaluasi pada keempat pasien menunjukan verbalisasi 

kebingungan menurun, verbalisasi khawatir akibat kondisi yang dihadapi menurun, 

perilaku gelisah menurun, perilaku tegang menurun. 

Rekomendasi: Hasil asuhan keperawatan ini dapat dijadikan acuan penyusun SOP 

penanganan kecemasan menggunakan terapi medical play 

Kata Kunci: Medical Play, Kecemasan, Bronkopneumonia 
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ABSTRACT 

NURSING CARE FOR CHILDREN WITH BRONCHOPNEUMONIA USING 

MEDICAL PLAY THERAPY TO REDUCE ANXIETY IN THE GATOTKACA 

ROOM OF AGHISNA MEDIKA KROYA RSU 

 

Background: Bronchopneumonia can occur as a result of microbial inhalation in the air, 

organismal aspiral from the nasopharynx or hematogenous spread from distant infectious 

foci.  

Objective: To provide anxiety nursing care to pre-school child patients diagnosed with 

bronchopneumonia in the Gatotkaca Room at RSU Aghisna Medika Kroya 

Method: Using descriptive methods with a case study approach. The case study subjects 

that will be treated are 4 patients suffering from bronchopneumonia with pre-school age 

anxiety. The tools in this research are the nursing care format, Nursing Kit, play medical 

equipment, SCAS Questionnaire, and play therapy SOP, the author presents the data with 

interesting conclusions based on subjective data and the objectives presented in the 

documentation method and nursing care resume. 

Results: The results of the assessment showed that the four patients had the same main 

complaints, namely anxiety, fever, stuffy nose, weakness and no appetite. The priority 

cause diagnosis in Patients I-IV is Anxiety related to a situational crisis. The bleeding 

interventions carried out were anxiety reduction (I.09314) and medical play therapy. The 

implementation of bleeding is anxiety reduction (I.09314) and medical play therapy. The 

results of the evaluation of the four patients showed that the anxiety problem had been 

resolved with an indication of a reduction in signs of anxiety symptoms in inpatients in 

bronchopneumonia sufferers in pre-school aged children. The results of innovations in 

play therapy medical care for children with anxiety problems. Hospitalization of pre-

school aged children with bronchopneumonia showed a reduction in symptoms of anxiety. 

Hospitalization of pre-school aged children with bronchopneumonia. The evaluation 

results for the four patients showed decreased verbalization of discomfort, decreased 

verbalization of worry due to facing conditions, decreased restless behavior, decreased 

tense behavior. 

Recommendation: The results of this nursing care can be used as a reference for 

preparing SOPs for handling anxiety using medical play therapy 

Keywords: Medical Games, Anxiety, Bronchopneumonia 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

 

A. Latar Belakang 

Menurut l aporan Uni lted Nati lons Chli ldren’s Fund (UNIlCEF) bahwa 

angka kemati lan anak aki lbat penyaki lt bronkopneumoni la sebanyak 802.000 

anak di l seluruh duni la atau 49 anak per deti lk, angka i lni l lebi lh ti lnggi l 

di lbandi lngkan penyaki lt lailnnya seperti l di lare sebanyak 72.000 anak. Li lma 

negara terti lnggi l dengan kasus kemati lan aki lbat bronkopneumoni la terdapat di l 

negara Ni lgeri la sebanyak 62.000 anak, Ilndi la sebanyak 27.000 anak, Paki lsta 

sebanyak 58.000 anak, Republi lk Demokrati lk Kongo sebanyak 40.000 anak, 

dan Ethi lopi la sebanyak 32.000 (UNIlCEF, 2021) 

Berdasarkan Profi ll Kesehatan Ilndonesi la tahun 2021 menyebutkan 

bahwa penyebab utama kemati lan di l Ilndonesi la terbanyak pada kelompok anak 

bali lta usi la 2-59 bulan adalah brokopneumoni la sebesar 9,4%. Sementara, 

kasus bronkopneumoni la pada anak di l Ilndonesi laselama tahun terakhi lr terli lhat 

cukup fluktuati lf. Cakupan terti lnggi l pada tahun 2016 yai ltu sebesar65,3%. 

Pada tahun 2015- 2019 adanya perubahan angka perki lraan kasus dari l 0% 

menjadi l 3,55%, hal i lni l menyebabkan pada tahun tersebut cakupannya ti lnggi l. 

Penurunan yang cukup si lgni lfi lkan terli lhat di ltahun 2020 sebesar 34,8% dan 

tahun 2021 sebesar 31,4%, ji lka dilbandi lngkan dengan cakupan 5 tahun 

terakhi lr. Provi lnsi l Jawa Ti lmur menjadi l provilnsi l terti lnggi l kasus 

bronkopneumoni la sebesar 50% dan Provi lnsi l Sulawesi l Utara berada pali lng 
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akhi lr dengan kasus bronkopneumoni la sebesar 4,4%. Di l Provilnsi l Gorontalo 

jumlah kasus bronkopneumoni la pada anak sebesar 4,8% (Kemenkes RIl, 

2021). 

Bronkopneumoni la dapat terjadi l sebagai l aki lbat i lnhalasil mi lkroba yang 

ada di l udara, aspi lrasi l organi lsme daril nasofari lng atau penyebaran hematogen 

daril fokus i lnfeksi l yang jauh. Bakteri l yang masuk ke paru melalui l saluran 

nafas masuk ke bronki loli l dan alveoli l, menilmbulkan reaksi l peradangan hebat 

dan menghasi llkan cai lran edema yang kaya protei ln dalam alveoli l dan jarilngan 

i lntersti ltilal. Anak usi la < 5 tahun ti ldak dapat mengatur bersi lhan jalan nafas 

secara mandi lri l sehi lngga anak yang mengalami l keti ldakefekti lfan bersi lhan 

jalan nafas i lni l beresi lko ti lnggi l untuk mengalami l sesak nafas (Sukmawati l, 

2017).Sesak nafas yang di lalami l oleh anak dengan Bronkopneumoni la dapat 

mengaki lbatkan ti lmbulnya suatu masalah seperti l kecemasan, perasaan cemas 

ti lmbul karena anak mengalami l sesuatu yang ti ldak bi lasa di lalami lnya dan 

sesuatu yang di lrasakan menyaki ltkan, hal i lni l dapat mempengaruhi l proses 

penyembuhan (Di lan, 2017).  

Masalah kecemasan umumnya muncul pada anak yang mengalami l 

bronkopneumoni la tanpa meli lhat jenils kelami ln dan umur anak. Menurut 

standar di lagnosa keperawatan umumnya kecemasan i lni l di llakukan dengan 

teknilk di lstraksi l. Tekni lk di lstraksi l i lni l adalah mengali lhkan perhati lan atau 

mengurangi l emosi l dan pi lki lran negati lf terhadap sensasi l yang ti ldak di li lngi lnkan. 

Bentuk tekni lk di lstraksi l dapat bermacam-macam, antara lai ln membaca buku, 

menonton televi lsil, bermai ln, akti lviltas terapi l, membaca cerilta, dan bernyanyi l. 
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Bermai ln dalam upaya tekni lk di lstraksi l dalam hospi ltali lsasi l bilsa dengan 

menggunakan terapi l bermailn medi lcal play (Susillanilngrum & Nursalam, 2013 

dalam Nurmashi lta & Agus 2018). 

Merdi lcal play merrurpakan terrapi l berrmai ln yang berrberda derngan te rrapi l 

berrmai ln bi lasanya, merdi lcal play adalah perrmai lnan di lmana serti lap anak akan 

di lberri l alat-alat merdi ls serperrtil stertoskop, pernlilght, dan lai ln lailn. Ilni l mernjadi l 

salah satu r Anak akan me rlakurkan drama serolah olah di la mernjadil ternaga merdi ls 

dan mernjadilkan bonerka serbagai l pasi lernnya, perrmai lnan i lni l di lberri lkan kerpada 

anak-anak u rntu rk merngurrangi l ti lngkat kercermasan dan rasa taku rt pada anak 

serti lap ada ti lndakan merdi ls yang di llakurkan olerh perrawat ataur dokterr serhi lngga 

anak akan te rrbilasa derngan alat-alat merdi ls yang serri lng merrerka ju rmpai l 

(Nurrmashi ltah & Pu rrnama, 2018).  

Kondilsi l kercermasan yang di lalami l pada anak derngan bronkopnerurmoni la 

harurs sergerra di ltangani l sercerpat mu rngki ln, karerna kerterrlambatan dalam 

pernanganan kercermasan ilni l, akan berrdampak tildak bai lk pada prose rs 

kersermbu rhan anak (Su rparti lni l, 2012 dalam Nu rrmashi lta & Agu rs, 2018). Bagi l 

anak ursi la pra se rkolah, saki lt adalah se rsuratur yang mernakurtkan. Serlailn i ltur, 

perrawatan di l rurmah saki lt dapat mernilmbu rlkan cermas karerna anak me rrasa 

kerhi llangan li lngkurngan yang di lrasakannya aman, pe rnurh kasi lh sayang, dan 

mernye rnangkan (Pri lyoto, 2014).  

Berrdasarkan pernerli lti lan Nurrmashi lta & Agu rs (2018) merdi lcal play lerbi lh 

erferkti lf dalam me rnurrurnkan kercermasan anak dari lpada normati lver play dan 

therraperurti lc play, dan di ldapatkan ni llail P valu rer 0,003. Berrdasarkan su rrveri l awal 
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yang di llakurkan pernerli lti l dil rurang gatotkaca RSU r Aghi lsna Merdi lka Kroya 

di ldapatkan ju rmlah anak u rsi la 3-6 tahurn yang me rngalami l bronkopnerurmoni la 

serbanyak 10 orang anak dan 6 orang anak tampak me rngalami l kercermasan, 

serbagi lan bersar anak tampak taku rt, murrurng, rerwerl dan mernangi ls. 

Berrdasarkan Stu rdi l perndahurluran serlama prakti lk kerperrawatan anak, 

pernurli ls merlakurkan obserrvasi l di l rurang Gatotkaca RSU r Aghi lsna Merdi lka 

Kroya. Pernu rli ls mernermurkan berlurm opti lmalnya perrawat dalam me rmberri lkan 

ti lndakan kerperrawatan kerpada pasi lern anak u rntu rk merngurrangi l kercermasan saat 

ti lndakan kerperrawatan di llakurkan. Berrdasarkan hal te rrserburt pernerli lti l terrtarilk 

urntu rk mernerrapkan terrapi l berrmai ln merdi lcal play urntu rk mernurrurnkan 

kercermasan pada anak bronkopnerurmoni la dalam asu rhan kerperrawatan yang 

di lturangkan dalam berntu rk karya i llmi lah. 

B. Perumusan Masalah 

Berrdasarkan latar Be rlakang di latas, rurmursan masalah dalam stu rdi l kasurs 

i lni l adalah “Bagai lmana pernerrapan asu rhan kerperrawatan pada anak 

bronkopnerurmoni la derngan terrapi l berrmai ln merdi lcal play urntu rk mernurrurnkan 

kercermasan Di l Rurang Gatotkaca RSU r Aghi lsna Merdi lka Kroya?”. 

C. Tujuan Penulisan 

1. Tujuan Umum 

Turju ran urmurm daril pernurli lsan Karya Tu rli ls Akhilr Nerrs i lni l urntu rk 

merngurrai lkan hasi ll asu rhan kerperrawatan pernerrapan terrapi l berrmai ln merdi lcal 

play pada anak de rngan pernyaki lt bronkopnerurmoni la urntu rk mernurrurnkan 

kercermasan di l Rurang Gatotkaca RSU r Aghi lsna Merdi lka Kroya. 
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2. Tujuan Khusus 

a. Mernganali lsi ls hasi ll perngkaji lan pada anak de rngan pernyaki lt 

bronkopnerurmoni la di l RSUr Aghi lsna Merdi lka Kroya. 

b. Mernganali lsi ls di lagnosa kerperrawatan yang mu rncurl pada anak de rngan 

pernyaki lt bronkopnerurmoni la di l Rurang Gatotkaca RSUr Aghi lsna Merdi lka 

Kroya. 

c. Mernganali lsi ls i lnterrvernsi l kerperrawatanpada anak de rngan pernyaki lt 

bronkopnerurmoni la di l Rurang Gatotkaca RSU r Aghi lsna Merdi lka Kroya. 

d. Mernganali lsi ls i lmplermerntasil kerperrawatan pada anak de rngan pernyaki lt 

bronkopnerurmoni la di l Rurang Gatotkaca RSU r Aghi lsna Merdi lka Kroya. 

e. Mernganali lsi ls ervalu rasi l kerperrawatan pada anak de rngan pernyaki lt 

bronkopnerurmoni la di l Rurang Gatotkaca RSU r Aghi lsna Merdi lka Kroya. 

f.Mernganali lsi ls kercermasan serberlurm dan sersurdah pernerrapan terrapi l berrmailn 

merdi lcal play pada anak derngan pernyaki lt bronkopnerurmoni la urntu rk 

mernurrurnkan kercermasan di l Rurang Gatotkaca RSU r Aghi lsna Merdi lka 

Kroya. 

D. Manfaat Penulisan 

1. Bagi l perndi ldi lkan kerperrawatan 

Pernerli lti lan i lni l dapat di ljadilkan serbagai l surmberr i lnformasil bagi l mahasi lswa 

nanti lnya dalam me rnerrapkan asu rhan kerperrawatan berrurpa i lnterrvernsi l 

kerperrawatan pada anak de rngan pernyaki lt bronkopnerurmoni la urntu rk 

mernurrurnkan kercermasan mernggurnakan terrapi l berrmailn merdi lcal play.  
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2. Bagi l prakti lk kerperrawatan 

Pernerli lti lan ilni l dapat di lgurnakan serbagai l i lnformasi l dan masurkan dalam 

mermberri l prakti lk perlayanan kerperrawatan yang kompre rhernsi lf pada anak 

derngan pernyaki lt bronkopnerurmoni la urntu rk mernurrurnkan kercermasan. 

3. Bagi l pernyaki lt bronkopnerurmoni la anak 

Merndapatkan perlayanan kerperrawatan pernatalaksanaan kercermasan  pada 

anak derngan pernyaki lt bronkopnerurmoni la urntu rk mernurrurnkan kercermasan 

mernggurnakan mertoder serderrhana yai ltu r pernerrapan terrapi l berrmai ln merdi lcal 

play. 
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PENJELASAN UNTUK MENGIKUTI PENELITIAN  

(PSP) 

Kami adalah mahasiswa be rrasal dari Urniverrsitas Mu rhammadiyah Gombong de rngan ini 

merminta anda u rntu rk berrpartisipasi derngan su rkarerla dalam stu rdi kasu rs yang be rrjurdurl 

“Asurhan Kerperrawatan Pada Anak Bronkopne rurmonia Derngan Terrapi Berrmain Merdical 

Play Urntu rk Mernurrurnkan Kercermasan Di Ru rang Gatotkaca RSUr Aghisna Merdika Kroya”. 

1. Turjuran dari stu rdi kasurs ini adalah merlakurkan asu rhan kerperrawatan pernerrapan 

terrapi berrmain merdical play pada pernyandang Bronkopnerurmoniaanak derngan ansie rtas 

ursia pra serkolah di Ru rang Gatotkaca RSU r Aghisna Merdika Kroya 

2. Proserdurr perngambilan bahan data de rngan cara wawancara te rrpimpin derngan 

mernggurnakan perdoman wawancara yang akan be rrlangsurng lerbih kurrang 30-40 mernit. 

Cara ini mu rngkin mernyerbabkan kertidaknyamanan te rtapi anda tidak pe rrlu r khawatir 

karerna stu rdi kasu rs ini u rntu rk kerperntingan perngermbangan asurhan ataur perlayanan 

kerperrawatan. 

3. Kerurntu rngan yang anda pe rrolerh dalam keriku rtserrtaan anda pada stu rdi kasu rs ini adalah 

anda tu rrurt terrlibat aktif merngiku rti perrkermbangan asu rhan dan tindakan yang dibe rrikan. 

4. Nama dan jati diri anda be rserrta serlurrurh informasi yang sau rdara sampaikan akan tertap 

dirahasiakan.  

Mahasiswa 

Fita Oktavia Dwi Ratnasari 



 

Universitas Muhammadiyah Gombong 

INFORMED CONCENT 

(Perrserturjuran Mernjadi Partisipan) 

 

 

 

Saya yang berrtanda tangan dibawah ini mernyatakan bahwa saya terlah merndapat 

pernjerlasan sercara rinci dan te rlah merngerrti merngernai stu rdi kasurs yang akan dilaku rkan olerh 

Fita Oktavia Dwi Ratnasari de rngan ju rdurl “Asurhan Kerperrawatan Pada Anak 

Bronkopnerurmonia Derngan Terrapi Berrmain Merdical Play Urntu rk Mernurrurnkan Kercermasan 

Di Rurang Gatotkaca RSU r Aghisna Merdika Kroya”. 

Saya mermurturskan serturjur urnturk iku rt berrpartisipasi pada stu rdi kasurs ini sercara surkarerla 

tanpa paksaan. Bila serlama stu rdi kasu rs ini saya mernginginkan merngurndurrkan diri, maka 

saya dapat merngurndurrkan serwaktu r-waktu r tanpa sanksi apapurn. 

Gombong, ……….…….2024 

Saksi, Yang Mermbu rat Perrnyataan 

 

(…………………..……) 

 

(……………………..…) 
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SOP TERAPI BERMAIN (MEDICAL PLAY) 

 STANDAR OPERASIONAL PROSEDUR (SOP) 

TERAPI BERMAIN (MEDICAL PLAY) 

Perngerrtian Terrapi berrmain adalah permberrian terrapi derngan alat perrmainan pada 

anak yang di rawat 

Turjuran -Merngurrangi rasa taku rt dan cermas pada anak yang dirawat di ru rmah 

sakit 

-Merngurrangi ke rbose rnan akibat hospitalisasi 

Waktur Se rlama 30-40 mernit 

Kerbijakan Dilaku rkan pada anak yang dirawat diru rmah sakit tertapi tidak dalam 

kondisi sangat lermah dan kritis 

Kontra Indikasi 1. pasiern anak yang me rngalami taku rt dan cermas 

2. Pasiern yang me rngalami ke rtidakstabilan ermosi 

Alat Dan Bahan 1. Stertoskop           6. ternsime rte rr 

2. Pernlight             7. timbangan 

3. Bonerka              8.spaturla 

4. Jarurm su rntik     9.oksime rterr 

5. Terrmome rterr 

Perrsiapan  1. Pasiern anak yang me rmurngkinkan diajak be rrmain 

dike rlompokkan se rsurai derngan tingkatan ursianya. 

2. Perrsiapan pasiern anak : kontrak topik, waktu r, te rmpat dan turjuran 

dilaksanakan terrapi merdical play   

3. Perrsiapan lingku rngan: ciptakan lingku rngan yang nyaman bagi 

pasiern, dan  jaga privacy pasiern 

Perrsiapan Perrawat 1. Lakurkan pe rngkajian pada pasiern, iderntifikasi masalah ke rserhatan 

pasiern 

2. Burat perrerncanaan tindakan 

3. Kaji kerburturhan perrawat, minta banturan perrawat lain jika perrlur 

4. Siapkan alat  terrapi berrmain merdical play 

Perrsiapan Alat 1. alat urkurr skala ce rmas me rnggurnakan Sperncer Childrern Anxierty 

Scaler (SCAS) prerschool 

2. Lermbar obserrvasi 

3. Lermbar SOP 

Cara Kerrja 1. Fase Orientasi 

-Urcapkan salam pe rmburka 

-Burka pe rmbicaraan derngan topik urmurm 

-Ervalurasi/validasi perrtermuran serlanjurtnya 
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-Jerlaskan turjuran interraksi 

-Tertapkan kontrak topik/waktu r dan termpat 

2. Fase Kerja 

a. Mermberritahurkan ke rpada anak dan orang tura bahwa akan 

dilaku rkan be rrmain dokterr-dokte rran 

b. Mernyiapkan dan me rmbawa alat-alat ker de rkat termpat tidurr anak 

c. Mernganjurrkan anak u rnturk be rrke rnalan derngan te rman be rrmain 

lainnya  

d. Mermbagi perran (dokterr, pe rrawat, kliern) 

e r. Mermburka pe rmburngkurs pe rrmainan 

f. Mermperrke rnalkan alat perrmainan dokterr-dokte rran 

g. Me rmperrke rnalkan furngsi dari masing-masing alat perrmainan 

h. Mermperragakan cara me rnggu rnakan masing-masing alat 

i. Mermberri ke rsermpatan anak u rnturk me rmergang alat-alat 

j. Mermberrikan ke rse rmpatan pada anak u rnturk me rmperragakan 

k. Me rmperrsilahkan orang tura urnturk me rndampingi dan me rmbantur 

anak me rmperragakan 

l. Merngakhiri perrmainan dan me rnjerlaskan kontrak be rrmain 

be rrikurtnya. 

3. Fase Terminasi 

-Ervalurasi surbjerktif: perrasaan pasiern 

-Ervalurasi objerktif: yang terlah dilaku rkan 

-Berrikan rerinforcermernt 

-Terrapkan rerncana tindak lanjurt pasiern 

-Kontrak topik/waktu r dan termpat u rnturk pe rrtermuran be rrikurtnya 

-Salam pe rnurturp 

 

 



 

Universitas Muhammadiyah Gombong 

 

KUISIONER SPENCE CHILDREN ANXIETY SCALE (SCAS) PRESCHOOL 

No Pertanyaan TP J KK S SS 

1 Mermberrontak diderpan banyak orang  

(merlakurkan pernolakan saat diberrikan 

obat) 

0 1 2 3 4 

2 Merlakurkan suratu r hal derngan 

bernar/sersurai (contoh  su rdah minu rm 

obat derngan bernar) 

0 1 2 3 4 

3 Tergang, gerlisah atau r marah-marah 

serlama di rurmah sakit 

0 1 2 3 4 

4 Tidak maur tidurr tanpa orang tu ra serlama 

di rurmah sakit 

0 1 2 3 4 

5 Takurt pada termpat yang tinggi atau r 

takurt terrjatu rh dari termpat tidu rr 

0 1 2 3 4 

6 Apakah anak merngalami su rsah tidurr 

serlama dirawat di rurmah sakit 

0 1 2 3 4 

7 Takurt kerramaian ataur termpat terrturturp 0 1 2 3 4 

8 Takurt berrtermur derngan orang yang tidak 

dikernal serperrti pada para perrawat ataur 

dokterr 

0 1 2 3 4 

9 Gurgurp jika perrawat/dokte rr datang 0 1 2 3 4 

10 Mermiliki posisi te rrterntu r urntu rk 

merngherntikan hal bu rrurk ( pada saat 

akan disu rntik ) 

0 1 2 3 4 

11 Malu r diderpan banyak orang 0 1 2 3 4 

12 Pakah anak takurt mernderngar surara 

kerras ( missal alat permerriksaan ataur 

terrapi) 

0 1 2 3 4 

13 Merrasa strerss atau r terrterkan bila 

Berrsama perrawat dan ditinggal orang 

tura 

0 1 2 3 4 

14 Takurt merlakurkan kergiatan bersama 

anak-anak lain ataur perrawat saat diajak 

bicara dan berrmain 

0 1 2 3 4 

15 Anak terrlihat khawatir serpanjang hari 

(gerlisah, rerwerl ) 

0 1 2 3 4 
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16 Mermiliki taktik khursurs urntu rk 

merngherntikan hal bu rrurk yang terrjadi 

padanya 

0 1 2 3 4 

17 Surka merncari perrhatian orang tu ranya 

saat orang tu ra tidak Nampak sibu rk 

0 1 2 3 4 

18 Apakah anak takurt pada herwan ataur 

serrangga 

0 1 2 3 4 

19 Serlalur berrpikir taku rt terrurs mernerrurs  0 1 2 3 4 

20 Marah, ngamu rk,  mernangis, berrterriak 

bahkan hanya terrdiam diri saat 

ditinggal tanpa orang tu ra 

0 1 2 3 4 

21 Apakah takurt u rntu rk merlakurkan 

aktivitas serndiri 

0 1 2 3 4 

22 Takurt terrhadap sersu ratu r yang burrurk 

terrjadi (anak serlalu r minta ditermernin 

orang tu ra ) 

0 1 2 3 4 

23 Apakah dia merngompol di malam hari 

saat tahur anda tidak ada disampingnya 

0 1 2 3 4 

24 Apakah dia takurt kergerlapan 0 1 2 3 4 

25 Serlalur berrsikap hati-hati dalam 

berrsikap 

0 1 2 3 4 

26 Mernolak sersuratu r yang dianggap tidak 

perrlur baginya (missal tidak mau r 

berrbicara derngan orang lain yang tidak 

dikernal 

0 1 2 3 4 

27 Anak khawatir atau r tergang saat dokterr 

dan perrawat dating 

0 1 2 3 4 

28 Anak mermiliki pikiran salah yang 

serlalur merghantu ri ( berrfikir jika 

perrawat mernggurnakan baju r dinas 

warna purtih akan disu rntik ) 

0 1 2 3 4 

Kerterrangan: 

(TP) Ti ldak Perlrnah (0) 

(J) Jarang (1) 

(KK) Kadang-Kadang (2) 

(S) Serlri lng (3) 
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(SS) Sangat Serlri lng (4) 

Total 112 Skor Derngan Nilai Re rntang Kercermasan Serbagai Berrikurt: 

Rilngan (Skor < 28) 

Serldang (Skor 28-56) 

Berlrat (Skor 57-84) 

Sangat Berlrat Ataur Pani lk (Skor > 85) 
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LEMBAR OBSERVASI 

PENGARUH PEMBERIAN TERAPI MEDICAL PLAY 

No. Rerspondern              : 

Nama                : 

Tanggal Perngkajian              : 

Hari Ker                                                : 

Hasil permberrian Terrapi Merdical play : 

 

 

 

 

 

 

 

No. Indikator 

Kriteria 

Hasil 

Meningkat 

(1) 

Cukup 

meningkat 

(4) 

 

 

Sedang 

(3) 

Cukup 

menurun 

(4) 

Menurun 

(5) 

1. Pelrillaku gellilsah       

2. Perilaku 

tegang 

     

3. Pola tidur      

4. Verbalisasi 

kebingungan 

     

5. Verbalisasi 

khawatir 

akibat 

kondisi yang 

dihadapi 
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SKENARIO ROLE PLAY 

 

1.Fase Orientasi 

Perrawat : “Assalamu ralaiku rmm, serlamat pagi ibur, aderk” 

Orangtu ra :” Waalaikurmsalam, serlamat pagi su rs” 

Perrawat : “apa bernar ini derngan pasiern atas nama aderk ….. bur?” 

Orangtu ra : “Bernar surs” 

Perrawat : “Baik  kalau r bergitur bur perrkernalkan nama saya fita oktavia dwi ratnasari saya 

perrawat yang berrturgas pada pagi hari ini dimu rlai dari pu rkurl 8 pagi sampai pu rkurl 2 siang 

nanti. Saya datang ke rsini yaitu r urntu rk merlakurkan perngkajian u rntu rk merngertahu ri kondisi 

anak ibu r saat ini serrta mau r merngajak anak ibu r urntu rk terrapi berrmain. Turjuran Terrapi berrmain 

ini yaitu r urntu rk merngurrangi rasa taku rt dan cermas dan merngurrangi kerbosernan anak akibat 

hospitalisasi.  Urntu rk waktu rnya serkitar 30-40 mernit, te rmpatnya diru rangan ini. Bagaimana 

ibu r apakah diizinkan?” 

Orangtu ra :”oh iya silahkan su rs derngan sernang hati” 

Perrawat :”baik terrimakasih ibu r, saya izin berrbicara langsu rng derngan der miranya ya bu r” 

2.Fase Kerja 

Perrawat:” hallo der…… bagaimana kabarnya hari ini?” 

Pasiern:”hmmmm(tidak mau r bicara)” 

Perrawat:”wah der mira lagi mainan apaan tu rh? Bolerh su rsterr lihat erngga?” 

Pasiern :”Nih” 

Perrawat :”terrimakasih ya, oh iya lagi mainan bone rka barbier yah der, ini perrmainan 

kersurkaan ader yah?” 

Pasiern:”(hanya mernganggu rkkan kerpala)” 

Perrawat:”su rsterr purnya banyak pe rrmainan jurga loh” 
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Pasiern:”bernerran su rs?” 

Perrawat:”iya bernerr, tapi der mira harurs diperriksa du rlur yah serkarang, nanti su rsterr kasih 

perrmainannya. Gimana ader? Der mira maur erngga? 

Pasiern:”maur surs” 

Perrawat:”oker kalo bergitu r sursterr maur tanya du rlu r nih ker ader, apa bernar saat ini ade r 

merrasakan sakit batu rk dan pilerk yah ader?” 

Pasiern:”iya bernar surs” 

Perrawat:”kalo su rsterr boler taur, terrkadang ader serring mernangis marah marah ker ibu rk yah?” 

Pasiern: “iya su rs” 

Perrawat:” oh bergitur, nah se rkarang su rsterr pu rnya perrmainan nih agar ade r sernang dan tidak 

bosan kertika ader ingin me rnangis nanti ader langsu rng mainan ini, ini adalah pe rrmainan 

dokterr dokterran urntu rk ader yah, nanti cara mainnya bone rkanya ader ini nanti serbagai pasie rn 

dan ader serbagai perrawatnya yah. Nanti bone rkanya ini se rdang sakit lalu r ader perriksa 

mernggurnakan perrmainan ini contohnya be rgini der “bonerkanya perngern disu rntik ader, nah 

nanti ader langsu rng mernyu rntik bonerkanya mernggu rnakan su rntikan perrmainan ini yah ade r 

bergitur derngan alat perrmainan lainnya” nah kira kira ader paham yang dimaksu rd su rsterr der? 

Pasiern:” paham su rs” 

Perrawat:”baik kalau r bergitu r kita mu rlai perrmainannya yah ade r” 

Pasiern:”baik su rs” 

(perrawat dan pasiern serdang merlakurkan terrapi berrmain serlama 30-40 mernit) 

3.Fase Terminasi 

Perrawat :”Nah serkarang gimana pe rrasaannya ader serterlah berrmain dokterr dokterran berrdura 

sama sursterr?” 

Pasiern : “sernang su rs” 
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Perrawat :”alhamdu rlillah kalo be rgitur, serkarang ader boler lanjurtin bu rat berrmain dokte rr dokterr 

an nya berrsama ibur yah, serkarang su rsterr kermbali ke rrurangan du rlur, nanti serkitar jam 10 

sursterr bakal daterng lagi bu rat ngasih obat ker aderk” 

Pasiern :”baik su rs, terrimakasih” 

Perrawat:” iya der sama sama, kalo ade r burturh apa apa, ade r bisa perncert berl dipinggir termpat 

tidurr ader yah ataur bisa minta tolong ker mamah urntu rk manggil su rsterr” 

Pasiern :”iya baik su rs” 

Perrawat :”baik kalau r bergitur sursterr pamit du rlur ya der, sermoga ader cerpert sermburh” 

Orangtu ra:”terrimakasih su rs su rdah merngajak anak saya  berrmain barerng” 

Perrawat:” baik ibu r sama sama, saya perrmisi du rlur ya bu r samper berrtermur derngan perrmainan 

dihari ersok bur, mari. Assalamu ralaikurm bu r” 

Orangtu ra:”waalaikurmsalam su rs” 
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FORMAT KEGIATAN BIMBINGAN 

 

Nama Mahasiswa : Fita Oktavia Dwi Ratnasari 

NIM   : 202303139 

Pembimbing  : Nurlaila, M. Kep 

Hari/Tanggal 

Bimbingan 
Topik /Materi dan saran pembimbing 

Tanda 

Tangan 

Mahasiswa 

Paraf 

Pembimbing 

Rabu, 01 

November 

2023 

- Konsultasi Judul 

- ACC judul 

  

Sabtu, 11 

November 

2023 

- Konsultasi BAB I 

- Judul dipersingkat maksimal 15 kata dan 

menggambarkan tindakan keperawatan 

yang akan dilakukan 

- Definisi penyakit tidak perlu ada di latar 

belakang. Definisi ada di BAB II saja 

- Untuk data prevalensi, gunakan referensi 

yang lebih baru, 5 tahun terakhir 

- Pada latar belakang terlalu panjang, latar 

belakang maksimal 4 halaman focus 

pada masalah yang menjadi point 

penting di penelitian 

- Penulisan daftar pustaka dibenarkan lagi 

  

Senin, 14 

November 

2023 

- Pada latar belakang terdapat 2 paragraf 

yang tidak nyambung dengan BRPN, 

silahkan dibuat kalimat sambungnya 

- ACC BAB I 

  

Jum’at, 17 

November 

2023 

- Referensi patofisiologi BRPN belum 

ditulis 

- Diringkas lagi bagian penyebab 

terjadinya BRPN dan manifestasi 

klinis BRPN 

- Cari referensi tata laksana BRPN sesuai 

WHO 

- Periksa kembali penulisan dalam tabel 
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- Cari referensi apa saja yang perlu di 

evaluasi dari masalah keperawatan 

dalam kasus BRPN  

Selasa, 21 

November 

2023 

- BAB II masih lebih dari 4000 kata, 

kurangi lagi 

- Perbaiki pathways sebaiknya berisi 

penyakit secara keseluruhan, semua 

diagnosa keperawatan muncul tidak 

hanya nyeri akut dan tambah nomor 

dan judul gambar dan sumber 

referensi 

- Boleh lanjut mengerjakan BAB III 

  

Selasa, 28 

November 

2023 

- Tambahkan ala tapa saja yang digunakan 

dalam pembuatan askep 

- SOP dilampirkan 

- Tambahkan penjelasan cara mengukur 

kecemasan pada anak 

- Tambahkan penjelasan secara detail 

terkait pengukuran kecemasan 

  

Rabu, 06 

Desember 

2023 

- Tambahkan penjelasan terkait berapa kali 

terapi bermain Medical Play dilakukan 

- ACC BAB II dan III 

- Lanjutkan cek Turnitin 

- Persiapkan untuk sidang proposal 

  

Senin, 22 Juli 

2024 

- Revisi BAB IV dan V 

- Tambahkan abstrak 

- Tambahkan tentang penerapan tindakan 

yang telah dilakukan 

- Tambahkan pembahasan tentang 

bagaimana mekanisme terjadinya 

cemas 

  

Rabu, 29 Juli 

2024 

- ACC KIA hasil 

- Lanjut uji Turnitin 

- Persiapkan siding hasil 

  

Rabu, 28 

Agustus 2024 

- Siding hasil 

- Revisi siding hasil 

- ACC KIA hasil 

  



 

Universitas Muhammadiyah Gombong 

Mengetahui, 

 Ketua Program Studi Pendidikan  

Profesi Ners Program Profesi,  

 

 

 

 

(Wuri Utami, M. Kep) 
 




