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ABSTRAK
ASUHAN KEPERAWATAN PADA PASIEN THALASEMIA DENGAN
DIAGNOSA ANSIETAS PADA TINDAKAN TRANSFUSI DARAH DI RUANG
ASTER RUMAH SAKIT UMUM DAERAH PROF. DR MARGONO SOEKARJO
PURWOKERTO

Latar Belakang : Thalasemia banyak dialami anak usia 4-6 tahun Pada usia ini anak
mengalami pertumbuhan yang cepat, dan tingginya rasa ingin tahu . Transfusi darah pada
pasien thalasemia akan menimbulkan kecemasan. Terapi bermain puzzle dapat menjadi
salah satu cara mengurangi kecemasan pada anak.

Tujuan Umum : Tujuan penelitian ini menguraikan asuhan keperawatan pada pasien
thalasemia dengan diagnosa Ansietas pada tindakan transfusi darah di ruang Aster RSUD
Prof. Dr. Margono Soekarjo Purwokerto.

Metode : Metode penelitian ini menggunakan metode studi kasus. Subjek penelitian adalah
5 pasien thalasemia yang menjalani transfusi darah. Instrumen yang digunakan adalah
format asuhan keperawatan, lembar kuesioner FIS (Facila Image Scale), SOP Terapi
Bermain Puzzle. Analisis data dilakukan secara deskriptif kualitatif. Hasil data disajikan
dalam bentuk tabel dan narasi.

Hasil Asuhan Keperawatan : Hasil pengkajian menunjukan kelima pasien memiliki
keluhan utama yang sama yaitu Ansietas. Diagnosa Keperawatan prioritas pada pasien I-
V adalah Ansietas berhubungan dengan Krisis Situasional. Intervensi dan implementasi
Keperawatan yang dilakukan adalah Terapi Bermain Puzzle. Hasil evaluasi keperawatan
pada kelima pasien menunjukan masalah Ansietas teratasi dengan kriteria hasil Frekuensi
nadi menurun, Perilaku gelisah menurun, Perilaku tegang menurun, Frekuensi pernapasan
menurun, Konsentrasi meningkat. Hasil inovasi tindakan keperawatan Terapi Bermain
Puzzle pada anak usia prasekolah yang menjalani tindakan transfusi darah dengan masalah
keperawatan Ansietas rata- rata mengalami penurunan skor 3

Kesimpulan : Penanganan ansietas pada anak dengan diagnosa thalasemia pada tindakan
transfusi darah melalui terapi bermain puzzle dapat mengurangi gejala ansietas.
Rekomendasi : Disarankan untuk mengiimplementasi terapi bermain puzzle secara
mandiri untuk mengurangi ansietas.

Kata Kunci : Thalasemia, Ansietas, Prasekolah, Terapi Bermain Puzzle

'Mahasiswa Program Studi Pendidikan Profesi Ners Program Profesi Universitas
Muhammadiyah Gombong
2Dosen Universitas Muhammadiyah Gombong
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ABSTRACT
NURSING CARE FOR THALASEMIA PATIENTS WITH DIAGNOSIS OF
ANXIETY IN BLOOD TRANSFUSION IN ASTER ROOM AT RSUD PROF. DR
MARGONO SOEKARJO

Background: Thalassemia is often experienced by children aged 4-6 years. At this age,
children experience rapid growth and high curiosity. Blood transfusion in thalassemia
patients will cause anxiety. Puzzle play therapy can be one way to reduce anxiety in
children.

Objective: The objective of this study is to describe nursing care for thalassemia patients
with a diagnosis of Anxiety during blood transfusion in the Aster Room at RSUD Prof. Dr.
Margono Soekarjo Purwokerto.

Method: This research method uses a case study method. The subjects of the study were 5
thalassemia patients who underwent blood transfusion. The instruments used were nursing
care format, FIS (Facila Image Scale) questionnaire sheet, SOP for Puzzle Play Therapy.
Data analysis was carried out descriptively qualitatively. The data results are presented in
the form of tables and narratives.

Results: The assessment results showed that the five patients had the same main complaint,
namely Anxiety. The priority nursing diagnosis in patients [-V is Anxiety related to
Situational Crisis. The nursing intervention and implementation carried out were Puzzle
Play Therapy. The results of the nursing evaluation in the five patients showed that the
Anxiety problem was resolved with the outcome criteria of Decreased pulse rate, Decreased
restless behavior, Decreased tense behavior, Decreased respiratory rate, Increased
concentration. The results of the innovation of Puzzle Play Therapy nursing actions in
preschool children who underwent blood transfusion with the nursing problem of Anxiety
experienced an average decrease in score of 3

Conclusion: Handling anxiety in children diagnosed with thalassemia during blood
transfusion through puzzle play therapy can reduce anxiety symptoms.
Recommendation: It is recommended to implement puzzle play therapy independently to
reduce anxiety.

Keywords: Thalassemia, Anxiety, Preschool, Puzzle Play Therapy

DStudents of the Nursing Professional Education Study Program, Professional Program,
Muhammadiyah University of Gombong
DLecturer at Muhammadiyah University of Gombong.
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BAB 1
PENDAHULUAN
A. Latar Belakang

Kelainan sel darah merah yang menyebabkan thalassemia
memerlukan transfusi darah sepanjang hidup (Hasanah & Dewi, 2023).
Thalasemia adalah kelainan darah dengan kondsi jumlah protein pembawa
oksigen kurang dari jumlah normal. Ketidakmampuan sumsum tulang untuk
menghasilkan protein yang diperlukan untuk pembuatan hemoglobin adalah
penyebab penyakit keturunan ini.Umur sel darah merah pada orang yang
sehat adalah empat hingga 120 hari, tetapi pada orang denganthalasemia
adalah empat hingga enam minggu.Sekitar 300.000 hingga 500.000 bayi
lahir dengan kelainan hemoglobin berat setiap tahun, dan 50.000 hingga
100.000 bayi meninggal karena thalasemia.(Mustofa et al., 2020).

Menurut WHO (2020), sekitar 7% orang di seluruh dunia memiliki
gen thalasemia. Kasus tertinggi, 40%, terjadi di Asia.(Nurvinanda.,
2023).Berdasarkan hasil data dari Yayasan Thalasemia Indonesia terjadi
peningkatan penyakit thalasemia. Sejak tahun 2012 hingga bulan Juni 2021
penyandang thalasemia di Indonesia sebanyak 10.972 kasus .(Setia Sari &
Rita, 2021).Data yang dikumpulkan oleh Dinas Kesehatan Provinsi Jawa
Tengah pada tahun 2019 menunjukkan bahwa Jawa Tengah berada di posisi
kedua dengan sekitar 1.000 kasus. Pada tahun 2020, Kabupaten Banyumas
memiliki 222 kasus penderita thalasemia, dan pada tahun 2022,Kabupaten
Banyumas menjadi yang tertinggi dengan 243 kasus dari 1.000 kasus yang
ada di Provinsi Jawa Tengah. Pada tahun 2023, jumlah kasus di Jawa
Tengah meningkat menjadi 1.451 kasus.

Thalasaemia biasanya diderita oleh anak-anak prasekolah.(Ningsih,
2024). Anak-anak prasekolah, yang berusia antara 3 sampai 6 tahun,
mengalami pertumbuhan dan perkembangan yang sangat cepat dan
membutuhkan stimulasi khusus dari orang-orang di sekitar mereka untuk
membantu mereka berkembang dan memiliki kemampuan yang sama

dengan anak seusianya.(Rusmini et al., 2023). Namun pada usia pra sekolah
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(3-6 tahun) menjadi moment dimana rasa ingin tau sangat tinggi.
Penatalaksanaan yang diperlukan pasien thalasemia meliputi pengobatan
non farmakologis dan farmakologis. Penatalaksanaan farmakologis antara
lain adalah transfusi darah seumur hidup secara terus — menerus atau rutin
untuk mengatasi masalah gejala yang dialami. Transfusi darah adalah
tindakan medis yang dilakukan dengan memindahkan darah darai pendonor
ke pasien untuk menyelamatkan/ membantu pasien yang membutuhkan (A.
S. Pratiwi et al., 2023). Prosedur transfusi dengan cara memasukkan jarum
ke pembuluh darah pasien dan menyalurkan darah dari kantong plastik ke
dalam aliran darah pasien. Penderita thalasemia dengan kategori
baik,sedang, maupun berat memerlukan pemberian transfusi untuk
mempertahankan kadar sel darah merah didalam tubuh. Tindakan tranfusi
darah nantinya dapat berdampak pada perununan fungsi tubuh, penampilan
dan kualitas hidup anak itu sendiri (Purba et al., 2019).

Penatalaksanaan pengobatan di rumah sakit yang dilakukan secara
rutin, tentunya akan membuat anak ingin tau apa yang dilakukan pada
tubuhnya, dan akan merasa bosan serta keengganan dilakukan tindakan oleh
perawat. Tidak sedikit anak akanmengalami kecemasan diataranya tantrum,
ingin pulang, dan menangis menjerit ketakutan saat dilakukan tranfusi
darah. Pasien anak yang menjalani tindakan dan perawatan di rumah sakit
sering mengalami kecemasan.(Wulansari et al., 2021).Kecemasan pada
anak prasekolah yang dirawat di rumah sakit merupakan salah satu bentuk
tidak terpenuhinya rasa aman dan nyaman (Sujianti, 2019). Hal ini yang
harus dilakukan keluarga serta perawat untuk bisa mendistraksi anak- anak
dengan sesuatu yang menyenangkan dan tentunya bisa memenimalisir
keengganan anak untuk dilakukan tindakan.Terapi bermain adalah salah
satu pilihan

Bermain pada masa usia prasekolah adalah kegiatan yang penting,
dimana mempunyai fungsi untuk stimulus perkembangan anak setiap
tahunnya. Proses bermain akan menjadikan anak tenang dan stress akan

berkurang , khususnya selama masa pengobatan tranfusi darah di rumah
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sakit berlangsung (Zellawati, n.d.). Melalui kegiatan bermain anak juga
dapat menunjukan apa yang dirasakan selama sakitnya. Terapi bermain ini
adalah tindakan yang dilakukan oleh anak secara tidak sadar, kegiatan ini
nantinya akan bisa mengungkapkan segala emosi negatif yang dirasakan
dan mendapatkan hasil menyenangkan setelah bermain. Terapi bermain
puzzle adalah salah satu permainan yang dapat diterapkan.(W. Pratiwi &
Nurhayati, 2023).Puzzle adalah jenis permainan yang melatih kesabaran,
konsentrasi, dan kecerdikan dengan menyusun kembali potongan gambar
untuk membuat gambar utuh.(Zulaikha et al., 2021).Hal ini dapat
meningkatkan kegembiraan dan mengurangi tekanan dalam kejenuhan
selama proses pengobatan dilaksanakan. (Habibi, 2022).

Menurut penelitian Nelvia Maisyah Fadilla, 2024 dengan judul
Terapi Bermain Puzzle untuk Skala Kecemasan Pada Saat Transfusi Darah
Pada An. Fa Dengan Thalasemia di Ruang Thalasemia Centre . Penelitian
ini menggunakan instrument pengukuran kecemasan FIS (Face Image
Scale).Didapatkan hasil penelitian An.F mengalami penurunan skala
kecemasan setelah dilakukan tindakan terapi bermain puzzle.Dengan skor
kecemasan 5 (cemas berat) menjadi skala 1 (tidak cemas).

Menurut penelitian Adelya, 2024 dengan Judul Asuhan
Keperawatan Pada An. D Dengan Terapt Bermain Puzzle Untuk
Menurunkan Tingkat Kecemasan Pada Tindakan Transfusi Darah Pada
Anak Usia Prasekolah Diruangan Thalasemia Centre RSUD Arifin Achmad
Pekanbaru. Penelitian ini menggunakan instrument pengukuran kecemasan
FIS (Face Image Scale).Didapatkan hasil adanya penurunan kecemasan
akibat tindakan transfusi darah pada anak diruangan thalassemia RSUD
Arifin Achmad Pekanbaru, dengan skor kecemasan 5 (cemas berat) menjadi
skor kecemasan 1 (sangat tidak cemas).

Hasil studi pendahuluan di Ruang Aster Rumah Sakit Umum Daerah
Prof Dr. Margono Soekarjo Purwokerto didapatkan hasil pada 2 anak
penderita Thalasemia yang rutin berkunjung untuk tranfusi darah

menemukan beberapa keluhan, diantaranya adalah ketakutan, menangis,

Universitas Muhammadiyah Gombong



meminta pulang, dan tidak bersedia dilakukan tindakan. Penerapan terapi

bermain puzzle pada penyandang thalasemia di Ruang Aster belum pernah

dilakukan, sehinga penulis tertarik untuk menyusun karya tulis akhir ners

tentang Asuhan Keperawatan Pada Pasien Thalasemia Dengan Diagnosa

Ansietas Pada Tindakan Tranfusi Darah Di Ruang Aster RSUD Prof Dr.

Margono Soekarjo Purwokerto.

B. Rumusan Masalah

Rumusan masalah dalam studi kasus ini yaitu Bagaimana Asuhan

Keperawatan Pada Pasien Thalasemia Dengan Diagnosa Ansietas Pada

Tindakan Tranfusi Darah Di Ruang Aster RSUD Prof Dr. Margono

Soekarjo Purwokerto?

C. Tujuan Studi Kasus

1. Tujuan Umum

Tujuan umum dari studi kasus ini yaitu menguraikan hasil asuhan

keperawatan Asuhan Keperawatan Pada Pasien Thalasemia Dengan

Diagnosa Ansietas Pada Tindakan Transfusi Darah Di Ruang Aster

RSUD Prof Dr. Margono Soekarjo Purwokerto.

2. Tujuan Khusus

a.

Mendeskripsikan hasil pengkajian pada pasien thalasemia dengan
tindakan transfusi darah di ruang aster RSUD Prof Dr. Margono
Soekarjo Purwokerto.

Mendeskripsikan  hasil diagnosa keperawatan pada pasien
thalasemia dengan tindakan transfusi darah di ruang aster RSUD
Prof Dr. Margono Soekarjo Purwokerto.

Mendeskripsikan intervensi keperawatan pada pasien thalasemia
dengan tindakan transfusi darah di ruang aster RSUD Prof Dr.
Margono Soekarjo Purwokerto.

Mendeskripsikan implementasi keperawatan pada pasien thalasemia
dengan tindakan transfusi darah di ruang aster RSUD Prof Dr.

Margono Soekarjo Purwokerto.

Universitas Muhammadiyah Gombong



.

Mendeskripsikan evaluasi keperawatan pada pasien thalasemia
dengan tindakan transfusi darah di ruang aster RSUD Prof Dr.
Margono Soekarjo Purwokerto.

Mendeskripsikan hasil inovasi penerapan Terapi Bermain Puzzle
pada pasien thalasemia dengan tindakan transfusi darah di ruang

aster RSUD Prof Dr.Margono Soekarjo Purwokerto.

D. Manfaat Penulisan

1.

Manfaat Teoritis

Menambah keluasaan ilmu dan teknologi terapan dalam bidang

keperawatan pada pasien thalasemia dengan tindakan transfusi darah .

Manfaat Praktisi

a.

Keluarga Pasien

Hasil asuhan keperawatan ini dapat menjadikan acuan bagi keluarga
pasien thalasemia dalam mengatasi kecemasan anak saat menjalani
tindakan tranfusi darah.

Profesi Keperawatan

Hasil asuhan keperawatan ini dapat sebagai tambahan ilmu bagi
profesi keperawatan dalam melakukan penatalaksanaan kecemasan
pada pasien thalasemia dengan tindakan tranfusi darah sebagai salah

satu pilihan terapi non farmakologi.
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Lampiran 1 Informed Consent

LEMBAR PENJELASAN

Yang saya hormati,

Bapak/ Ibu/ Saudara/I Keluarga Calon Subjek

Assalamu’alaikum wr wb

Saya yang bertanda tangan dibawah ini Mahasiswa Universitas

Muhammadiyah Gombong :

Nama : Siti Nurhasanah

NIM : 202403070

Program Studi : Pendidikan Profesi Ners Program Profesi
Fakultas : Fakultas Ilmu Kesehatan

Dengan ini saya sebagai peneliti meminta kesediaan dari Anak Bapak/ Ibu/
Saudara/i untuk menjadi responden dalam studi kasus saya tersebut.
Sebelum itu saya akan menjelaskan studi kasus saya :

1. Studi kasus ini berjudul “Asuhan Keperawatan Pada Pasien Thalasemia
Dengan Diagnosa Ansietas Pada Tindakan Transfusi Darah di Ruang Aster
Rumah Sakit Umum Daerah Prof. Dr. Margono Soekarjo Purwokerto”

2. Studi kasus ini bertujuan untuk mengurangi kecemasan pada anak
thalasemia di Ruang Aster

3. Berikut Prosedu yang akan dilaksanakan selama studi kasus :

a. Mencatat hasil pengkajian., merumuskan diagnosa, menyusun
intervensi, melakukan implementasi berupa terapi bermain puzzle serta
melakukan tindakan evaluasi keperawatan.

b. Melakukan observasi tindakan terapi bermain.

4. Semua data yang didapat dari Anak Bapak/ Ibu/ Saudara/i akan dijamin
kerahasiaannya karena asuhan keperawatan dan lembar observasi hanya
diberi kode sebagai pengganti identitas

5. Semua proses penelitian tidak menimbulkan resiko dan hanya perlu



meluangkan waktu 30 menit untuk setiap pertemuan
Apabila Bapak/ Ibu/ Saudara/i mengalami hal yang tidak nyaman selama studi
kasus ini, maka Bapak/ Ibu/ Saudara/I memiliki hak untuk menghentikan saya
dalam meneliti.Peneliti juga menghargai apabila Bapak/ Ibu/ Saudara/l tidak
berpartisipasi dalam studi kasus ini.

Melalui penjelasan studi kasus tersebut, saya mengharapkan Bapak/ Ibu/
Saudara/I berpartisipasi menjadi subjek dalam studi kasus tersebut.

Demikian penjelasan dari saya.Terimakasih.

Wassalamu’alaikum wr wb

Purwokerto, Februari 2025

Peneliti

Siti Nurhasanah



Lampiran 2 Lembar Persetujuan Subjek

LEMBAR PERSETUJUAN MENJADI SUBJEK

Dengan ini, saya :
Kode Subjek e
Usia PR
Jenis Kelamin PP
Adalah orangtua dari :

Nama inisial Tererensenssanii
Jenis Kelamin ¥ 7By
Usia et X)) RVRNP Y

Menyataan bersedia menjadi responden penelitian tentang “Asuhan
Keperawatan Pada Pasien Thalasemia Dengan Diagnosa Ansietas Pada Tindakan
Transfusi Darah Di Ruang Aster Rumah Sakit Umum Daerah Prof. Dr. Margono

Soekarjo  Purwokerto” yang dilakukan oleh ~mahasiswa Universitas

Muhammadiyah Gombong :

Nama : Siti Nurhasanah

NIM : 20240370

Program Studi : Pendidikan Profesi Ners Program Profesi
Fakultas : Fakultas [lmu Kesehatan

Saya telah memahami tujuan, prosedur, dan jaminan kerahasiaan identitas
saya dalam penelitian ini. Tanpa adanya paksaan dari pihak lain, saya bersedia
menjadi subjek penelitian tersebut secara sukarela dan mengikuti proses yang

dibutuhkan dalam penelitian tersebut.

Purwokerto, Februari 2025
Subjek



Lampiran 3 Kuesioner tingkat kecemasan /Facial Image Scale (FIS)

DATA RESPONDEN

Nomor Responden
Umur
Alamat Responden

Tanggal Pemeriksaan :

Beri tanda centang pada gambar dengan ekspresi wajah responden dengan
penentuan skor :
1. Gambar 1 adalah sangat tidak cemas ditunjukkan dengan sudut bibir
terangkat keatas kearah mata dan memiliki skor 1
2. Gambar 2 adalah tidak cemas ditunjukkan dengan sudut bibir sedikit
terangkat keatas kearah mata dan memiliiki skor 2
3. Gambar 3 adalah cemas ringan ditunjukkan dengan sudut bibir ditarik ke
samping atau tidak bergerak dan memiliki skor 3
4. Gambar 4 adalah cemas sedang ditunjukkan dengan sudut bibr ditarik
kearah dagu dan memiliki skor 4

5. Gambar 5 adalah sangat cemas ditunjukkan dengan sudut bibir sangat

ditekuk ke bawah dagu hingga menangis dan memiliki skor 5




Lampiran 4 Media Terapi Bermain Puzzle

-



Lampiran 5 Lembar Pengkajian Kecemasan

JENIS KELAMIN SKALA

NO NAMA USIA LAKI- PEREMPUAN | PRE POST
INISIAL / LAKI
KODE




Lampiran 6 Lembar Observasi Kecemasan

NO

NAMA/ DATA
KODE

PRE

POST

Frekuensi Nadi

Perilaku gelisah

Perilaku tegang

Frekuensi pernapasan

Konsentrasi

Keterangan :

1

[, IE SN VS I\

: Meningkat

: Cukup Meningkat
: Sedang

: Cukup Menurun

: Menurun




Lampiran 7 SOP Terapi Bermain Puzzle

SOP TERAPI BERMAIN PUZZLE

Pengertian Bentuk permainan yang menantang daya kreativitas dan
ingatan anak lebih mendalam ,dimana anak mencoba
memecahkan permasalahan, dan ada keinginan untuk terus
berusaha hingga mendapatkan bentuk gambar yang
sempurna.

Tujuan 1. Mengurangi kecemasan pada anak

2. Membantu mempercepat kesembuhan anak
3. Sarana mengekspresikan perasaan anak

Indikasi Pasien yang sedang menjalani tindakan transfusi darah

Peralatan Alat bermain puzzle

Prosedur 1. Tahap Pra Interaksi

Kerja a. Melakukan kontrak waktu

b. Memastikan kesiapan anak
c. Menyiapkan alat
2. Tahap Orientasi
a. Memberikan salam kepada pasien dan menyapa
anak
b. Menciptakan lingkungan yang nyaman dan
menyenangkan bagi anak
c. Menjelaskan tujuan dan prosedur tindakan
d. Menanyakan persetujuan dan kesiapan sebelum
kegiatan dilakukan
3. Tahap Kerja
a. Memberi petunjuk kepada anak cara bermain
b. Mempersilahkan anak untuk  melakukan
permainan sendiri atau dibantu orangtua
c. Memotivasi keterlibatan anak dan orangtua
d. Memberikan pujian kepada anak ketika mampu
melakukan
e. Meminta anak menunjukan hasil karya nya
Menanyakan perasaan anak setelah bermain
g. Menanyakan perasaan dan pendapat keluarga
tentang terapi bermain yang diberikan
4. Tahap Terminasi
Melakukan evaluasi sesuai tujuan
Membereskan dan merapikan alat
Berpamitan dengan anak dan keluarga
Mencuci tangan
Mencatat evaluasi anak dan keluarga terkait hasil
terapi bermain yang dilakukan.

=

opo ow




Lampiran 8 Lembar Bimbingan

UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH GOMBONG
FAKULTAS IILMU KESEHATAN
PRODI PENDIDIKAN PROFESI NERS PROGRAM PROFESI
JI. Yos Sudarso No. 461 Gombong, Kebumen

Nama Mahasiswa

FORMAT KEGIATAN BIMBINGAN

. Siti Nurhasanah

NIM : 20203070
Pembimbing : Wuri Utami, M. Kep
Hari/ Tanggal | Topik/ Materi dan Saran Pembimbing | Paraf Pembimbing
Bimbingan |
Kamis/ 10 Konsul Tema dan judul
Oktober 2024
|
Sabtw/30 | Konsul Bab | '
November 2024
l
Senin/23 | Konsul Revisi Bab | dan Lanjut Konsul '
Desember 2024 | Bab 2 dan 3
1
Rabw/ 25 Konsul Revisi Bab 2 dan 3 '
Desember 2024
|
Sabtw/'28 | ACCBab 1,2, dan 3 |
Desember 2024 | Lanjut Uji Turnitin
|
7 Februari 2025 | ACC Revisi Ujian Proposal KIA + |
30 April 2025 | Konsul Bab 4 dan § .
| 7
1 April 2025 | Konsul Revisi Bab 5 Kesimpulan *
|
2Mel 2025 | Konsul Hasil rata rata pengkajian ansietas \
|
5 Mei 2025 ACCBab4dan5 % \
|




21 Mei 2025 | Uji Turnitin

27 Mei 2025 | Ujian Hasil KIA

I

17 Juni 2025 | Konsulyasi Revisi Bab 4 (Menghapus
Profil RS)

Revisi Bab 5 ( Penambahan penjelasan
data pengkajian, intervensi, implementasi,
dan hasil inovasi)

Mengetahui,
Ketua Program Studi Profesi Ners

—

A

*“'Wari Utami, MKep




Lampiran 9. Hasil Pengkajian Kecemasan

JENIS KELAMIN SKALA
NO | NAMA USIA LAKI- | PEREMPUAN | PRE POST
INISIAL / LAKI
KODE
1. An. A 5 Th N, - 5 2
2. An. Y 5 Th v - 4 1
3. An. B 4 Th \ - 5 2
4. An. D 5Th N N 4 2
5. An. F 5 Th N, 5 5 2




Lampiran 10 Hasil Observasi Kecemasan

NO NAMA/ DATA PRE POST
KODE
I. |An. A Frekuensi Nadi 1 5
Perilaku gelisah 1 4
Perilaku tegang 1 5
Frekuensi pernapasan 1 5
Konsentrasi 5 1
NO NAMA/ DATA PRE POST
KODE
I. |An. Y Frekuensi Nadi
2 5
Perilaku gelisah 2 5
Perilaku tegang 1 5
Frekuensi pernapasan 2 4
Konsentrasi 5 1
NO NAMA/ DATA PRE POST
KODE
1. |An. B Frekuensi Nadi
2 4
Perilaku gelisah 4
1
Perilaku tegang 1 4
Frekuensi pernapasan 2 4
Konsentrasi 4 1




NO NAMA/ DATA PRE POST
KODE
1. |An.D Frekuensi Nadi 2 4
Perilaku gelisah 2 5
Perilaku tegang 2 4
Frekuensi pernapasan 1 4
Konsentrasi 5 1
NO NAMA/ DATA PRE POST
KODE
1. |An.F Frekuensi Nadi 5
2
Perilaku gelisah 2 5
Perilaku tegang 2 5
Frekuensi pernapasan 1 5
Konsentrasi 5 1
Keterangan :
1 : Meningkat
: Cukup Meningkat
: Sedang

DN B WIN

: Cukup Menurun

: Menurun




Lampiran 11 Hasil Uji Turnitin

UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH GOMBONG
PERPUSTAKAAN
J. Yos Sudarso No, 461, Telp./Fax. (0287) 472433 GOMBONG, 54412

Website : https://library.unimugo.ac.id/
E-mail : lib.unimugo@gmail.com

SURAT PERNYATAAN CEK SIMILARITY/PLAGIASI

Yang bertanda tangan di bawah ini:

Nama : Sawiji, M.Sc
NIK 96009
Jabatan : Kepala UPT Perpustakaan, Multimedia, SIM, dan IT

Menyatakan bahwa karya tulis di bawah ini sudah lolos uji cek similarity/plagiasi:

Judul :"Asuhan Keperawatan Pada Pasien Thalasemia Dengan Diagnosa Ansietas
Pada Tindakan Transfusi Darah Di Ruang Aster Rumah Sakit Umum Daerah Prof, Dr.
Margono Soekarjo Purwokerto”

Nama : Siti Nurhasanah
NIM :202403070
Program Studi : Profesi Ners
Hasil Cek  :28%

Gombong, 21 Mei 2025
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Lampiran 12 Dokumentasi Kegiatan




