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ABSTRAK

Latar Belakang: Anak usia pra sekolah yang dirawat karena Dengue Hemorrhagic
Fever (DHF) sering mengalami ansietas akibat lingkungan rumah sakit yang asing,
prosedur medis, dan perpisahan dari keluarga atau rutinitas sehari-hari. Ansietas ini
dapat menghambat proses penyembuhan dan menyebabkan ketidaknyamanan
psikologis. Terapi bermain, khususnya dengan media puzzle, merupakan salah satu
pendekatan nonfarmakologis yang dapat digunakan untuk mengurangi tingkat
kecemasan anak. Tujuan: Mengimplementasikan terapi bermain menggunakan puzzle
untuk menurunkan tingkat ansietas pada anak usia pra sekolah yang mengalami DHF
diruang anak RSUD Arjawinangun. Metode: Penelitian ini menggunakan pendekatan
deskriptif komparatif dengan desain studi kasus terhadap dua subjek anak usia pra
sekolah yang mengalami ansietas karena hospitalisasi. Implementasi yang diberikan
terapi bermain dengan media puzzle dilakukan selama lima hari berturut-turut dengan
durasi 10—15 menit. Tingkat ansietas diukur sebelum dan sesudah terapi menggunakan
Preschool Anxiety Scale (PAS). Hasil: Kedua subjek menunjukkan adanya penurunan
tingkat ansietas setelah diberikan intervensi terapi bermain puzzle. Subjek pertama
menunjukkan perubahan dari tingkat ansietas sedang menjadi ansietas ringan, dan
subjek kedua dari ansietas sedang menjadi ansietas ringan. Ditandai dengan Anak
menjadi lebih tenang, kooperatif, dan menunjukkan ekspresi positif selama perawatan.
Puzzle, selain sebagai media terapi dan bermain tetapi juga sebagai media edukatif
tentang pendidikan kesehatan. Kesimpulan: Implementasi terapi bermain dengan
media puzzle memberikan hasil menurunkan tingkat ansietas pada anak usia pra
sekolah yang menjalani hospitalisasi akibat dengue hemorrhagic fever.

Kata Kunci: Dengue Hemorrhagic Fever, ansietas, terapi bermain, puzzle, anak usia
pra sekolah.
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IMPLEMENTATION OF PLAY THERAPY (PUZZLE)
IN PRESCHOOL CHILDREN WITH ANXIETY DUE TO DENGUE
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ABSTRACT

Background: Preschool children who are hospitalized for Dengue Hemorrhagic Fever
(DHF) often experience anxiety due to the unfamiliar hospital environment, medical
procedures, and separation from family or daily routines. This anxiety can hinder the
healing process and cause psychological discomfort. Play therapy, especially with
puzzle media, is one of the non-pharmacological approaches that can be used to reduce
children's anxiety levels. Objective: To implement play therapy using puzzles to reduce
anxiety levels in preschool children with DHF in the children's room of Arjawinangun
Hospital. Method: This study used a comparative descriptive approach with a case
study design on two preschool children who experienced anxiety due to hospitalization.
The implementation of play therapy with puzzle media was carried out for five
consecutive days with a duration of 10—15 minutes. Anxiety levels were measured
before and after therapy using the Preschool Anxiety Scale (PAS). Results: Both
subjects showed a decrease in anxiety levels after being given puzzle play therapy
intervention. The first subject showed a change from moderate anxiety to mild anxiety;,
and the second subject from moderate anxiety to mild anxiety. Marked by the child
becoming calmer, more cooperative, and showing positive expressions during
treatment. Puzzles, in addition to being a medium for therapy and play, are also
educational media about health education. Conclusion: The implementation of play
therapy with puzzle media provides results in reducing anxiety levels in preschool
children who are hospitalized due to dengue hemorrhagic fever.

Keywords: Dengue Hemorrhagic Fever, anxiety, play therapy, puzzle, pre-school
children.
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