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ABSTRAK

Zabrina Putri Susanto (P00320021145) Gambaran Penerapan Terapi
Bermain Origami Terhadap Tingkat Ansietas Pada An.S Usia Pra Sekolah
Akibat Hospitalisasi Dengan Diagnosa Diare Di Rs Bhayangkara Kendari
Pembimbing I (Ns. Prishilla Sulupadang, S.Kep., M.Kep., Sp.Kep.An)
Pembimbing II (Srikandi Puspa Amandaty, S.Kep., Ns., M.Kep)

Latar Belakang : Diare merupakan masalah kesehatan yang sering terjadi pada
masyarakat. dan merupakan salah satu penyebab utama kesakitan dan kematian
disemua kelompok usia termaksud anak usia pra sekolah. Anak yang dirawat
dirumah sakit akan muncul ansietas tersendiri, ansietas juga bersumber dari
lingkungan asing di dalam ruang perawatan,dan alat alat medis kesehatan yang
akan menimbulkan rasa ketakutan pada anak tersebut. Untuk mengatasi ansietas
pada anak peneliti mengambil intervensi terapi bermain origami dimana terapi ini
mampu mengurangi kecemasan dan memberikan rasa senang pada anak. Tujuan :
Untuk menggambarkan penerapan terapi bermain origami terhadap tingkat
ansietas pada An. S usia pra sekolah akibat hospitalisasi di RS. Bhayangkara
Kendari. Metode : Desain penelitian ini menggunakan deskriptif dengan
pendekatan studi kasus, subjek dalam penelitian ini adalah An. S dengan diagnosa
medis diare. Hasil dan Pembahasan : Hasil penelitian ini menunjukkan
penerapan terapi origami yang dilakukan 3 hari berturut-turut memberikan hasil
yang efektif dalam menurunkan tingkat ansietas ditandai dengan pada hari
pertama perilaku gelisah, perilaku tegang dan verbalisasi khawatir akibat kondisi
yang dihadapi menunjukan kecemasan sedang sampai menjadi kecemasan ringan
di hari ketiga. Kesimpulan : Gambaran Penerapan terapi bermain origami
terhadap tingkat ansietas pada An. S usia pra sekolah akibat hospitalisasi dengan
diagnosa medis diare di RS. Bhayangkara Kota Kendari dengan menilai pada hari
pertama perilaku gelisah, perilaku tegang dan verbalisasi khawatir akibat kondisi
yang dihadapi menunjukan kecemasan sedang sampai menjadi kecemasan ringan
di hari ketiga.

Kata Kunci : Anak Prasekolah, Ansietas, Diare, Hospitalisasi, Terapi Bermain
Origami



ABSTRACT

Zabrina Putri Susanto (P00320021045). Description of the Application of
Origami Play Therapy on Anxiety Levels in Pre-School Age Children Due to
Hospitalization with Diarrhea Diagnosis at Bhayangkara Kendari Hospital
Supervisor I (Ns. Prishilla Sulupadang, S.Kep., M.Kep., Sp.Kep.An)
Supervisor II ( Srikandi Puspa Amandaty, S.Kep., Ns., M.Kep)

Background : Diarrhea is a health problem that often occurs in society. and is one
of the main causes of morbidity and mortality in all age groups, including pre-
school children. Children who are treated in hospital will develop their own
anxiety, anxiety also comes from the foreign environment in the treatment room,
and medical equipment which will cause fear in the child. To overcome anxiety in
children, researchers took an origami play therapy intervention where this therapy
was able to reduce anxiety and provide a sense of joy in children. Objective : To
describe the application of origami play therapy to the level of anxiety in pre-
school age children due to hospitalization at Bhayangkara Kendari Hospital.
Method : This research design uses a descriptive case study approach, the subject
in this research is An. S with a medical diagnosis of diarrhea. Results and
Discussion : The results of this study show that the application of origami therapy
carried out for 3 consecutive days gave effective results in reducing the level of
anxiety, characterized by on the first day restless behavior, tense behavior and
verbalization of worry due to the conditions faced, showing moderate anxiety to
mild anxiety. on the third day. Conclusion : Description of the application of
origamic play therapy to the level of anxiety in An. S Pre-school age due to
hospitalization with a medical diagnosis of diarrhea at Bhayangkara Hospital,
Kendari City, by assessing on the first day anxious behavior, tense behavior and
verbalization of worry due to the conditions faced, showed moderate anxiety to
mild anxiety on the third day.

Keywords: Preschool Children, Anxiety, Diarrhea, Hospitalization, Origami Play
Therapy.
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