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THE INFLUENCE OF POP IT PLAYING THERAPY ON THE ANXIETY 

LEVEL OF CHILDREN UNDERGOING HOSPITALITY IN THE CILINAYA 

ROOM OF MANGUSADA RSD, BADUNG DISTRICT 

ABSTRACT  

Hospitalization is a condition where a person is in a condition that requires 

treatment to overcome or alleviate their illness. One of the nursing interventions 

that can be given to children to reduce or even reduce anxiety is pop-it play therapy. 

The purpose of this study was to determine the effect of pop-it play therapy on the 

level of anxiety of children undergoing hospitalization in the Cilinaya room at RSD 

Mangusada, Badung Regency. This study used a pre-experimental design involving 

49 children aged 3-6 years, willing to be respondents, accompanied by parents or 

family and hospitalized for the first time. Samples were taken using consecutive 

sampling techniques. The level of anxiety was measured using the Preschool 

Anxious Scale Revised (PASR) anxiety questionnaire instrument. Data analysis in 

this study used univariate and bivariate analysis, namely the Wilcoxon Signed Rank 

Test. The results of the study showed that there was an effect of pop-it play therapy 

on the level of anxiety of children undergoing hospitalization in the Cilinaya Room 

of RSD Mangusada, Badung Regency with a p-value of 0.001 (p <0.05) indicating 

that there was a statistically significant difference before and after pop-it play 

therapy. The conclusion of this study is that therapeutic pop-it play therapy is 

appropriate for children who are hospitalized to reduce children's anxiety levels. 
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PENGARUH TERAPI BERMAIN POP IT TERHADAP TINGKAT 

KECEMASAN ANAK YANG MENJALANI HOSPITALISASI DI RUANG 

CILINAYA RSD MANGUSADA KABUPATEN BADUNG 

ABSTRAK 

Hospitalisasi adalah suatu keadaan dimana seseorang berada dalam keadaan yang 

memerlukan pengobatan untuk mengatasi atau meringankan penyakitnya. Salah satu 

intervensi keperawatan dapat diberikan kepada anak untuk menurunkan bahkan 

menurunkan kecemasan adalah terapi bermain pop-it. Tujuan penelitian ini adalah untuk 

mengetahui pengaruh terapi bermain pop-it terhadap tingkat kecemasan anak yang 

menjalani hospitalisasi di ruang cilinaya di RSD Mangusada Kabupaten Badung. Penelitian 

ini menggunakan design pra-eksperimental yang melibatkan 49 anak berusia 3-6 tahun, 

bersedia menjadi responden, di dampingi oleh orang tua atau keluarga dan pertama kali 

dirawat di rumah sakit. Sampel diambil menggunakan teknik consecutive sampling. 

Tingkat kecemasan diukur menggunakan instrumen kuesioner kecemasan Preeschool 

Anxienty Scale Revised (PASR). Analisa data pada penelitian ini menggunakan analisa 

univariat dan bivariat yaitu Uji Wilcoxon Signed Rank Test. Hasil penelitian menunjukkan 

bahwa terdapat pengaruh terapi bermain pop-it terhadap tingkat kecemasan anak yang 

menjalani hospitalisasi di Ruang Cilinaya RSD Mangusada Kabupaten Badung dengan 

nilai  p-value 0,001 (p < 0,05) mengindikasikan bahwa terdapat perbedaan tersebut 

signifikan secara statistik sebelum dan setelah dilakukan terapi bermain pop-it. Simpulan 

pada penelitian ini terapi bermain pop-it terapeutik tepat diberikan kepada anak yang 

mendapat hospitalisasi untuk menurunkan tingkat kecemasan anak.  

 

Kata kunci : Terapi bermain pop it,  Kecemasan anak, Hospitalisasi  
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RINGKASAN PENELITIAN  

PENGARUH TERAPI BERMAIN POP IT TERHADAP TINGKAT 

KECEMASAN ANAK YANG MENJALANI HOSPITALISASI DI RUANG 

CILINAYA RSD MANGUSADA KABUPATEN BADUNG 

Oleh : Ni Kadek Ayu Wulan Kusuma Dewi 

Hospitalisasi pada anak dapat menyebabkan kecemasan dan perpisahan, 

kehilangan kendali, nyeri badan dan nyeri yang belum pernah dirasakan 

sebelumnya. Respon fisilogis yang mungkin terjadi akibat belum teratasi antara lain 

perubahan pada system kardiovaskular seperti jantung berdebar, peningkatan 

denyut jantung, pola pernafasan yang menjadi lebih cepat, nafsu makan menurun, 

gugup, pusing, gemetar, keringat dingin dan gangguan wajah, ekspresi gelisah, 

rewel, anak mulai mudah menangis, memberontak, menghindar, menarik diri, tidak 

sabar, tegang, waspada terhadap lingkungan. Kecemasan merupakan respon 

terhadap makhluk hidup yang tidak menyenangkan yang terjadi pada setiap 

individu dalam kehidupan sehari-hari, pada anak usia prasekolah yang dirawat di 

rumah sakit. Salah satu terapi bermain yang sesuai dengan usia anak prasekolah 

adalah terapi bermain pop it. Peneliti memilih pop it sebagai alat bermain karena 

beberapa alasan. Pertama, kombinasi warna yang menarik pada pop it mampu 

mengundang perhatian anak-anak. 

Tujuan pada penelitian ini untuk mengetahui Pengaruh Terapi Bermain Pop-

it Terhadap Tingkat Kecemasan Anak Yang Menjalani Hospitalisasi Di Ruang 

Cilinaya Di RSD Mangusada Kabupaten Badung. Variabel bebas dalam penelitian 

ini yaitu terapi bermain pop it pada anak. Variabel dependen dalam penelitian ini 

yaitu tingkat kecemasan anak yang menjalani hospitalisasi. Hipotesis pada 

penelitian ini adalah ada pengaruh terapi bermain pop it terhadap tingkat kecemasan 

anak yang menjalani hospitalisasi di Ruang Cilinaya RSD Mangusada Kabupaten 

Badung. 

Jenis penelitian yang digunakan adalah kuantitatif, desain yang digunakan 

dalam penelitian ini yaitu dengan menggunakan metode Pra-Eksperimental dengan 

desain One Group PraTest-PostTest Design. Populasi dalam penelitian ini adalah 

anak-anak yang di rawat di Ruangan Cilinaya RSD Mangusada Kabupaten Badung 
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yang berjumlah 93 orang pada bulan agustus 2024. Sampel pada penelitian ini yaitu 

49 anak dengan kriteria inklusi usia 3-6 tahun dalam keadaan sadar dan tidak 

mengalami gangguan jiwa, bersedia menjadi responden, di dampingi oleh orang tua 

atau keluarga, dan pertama kali dirawat di rumah sakit. Kriteria eksklusi anak yang 

tidak mengikuti sesi intervensi secara penuh dan anak yang di rawat di ruangan lain. 

Teknik yang digunakan dalam penelitian ini yaitu consecutive sampling.  

Instrumen pada penelitian ini menggunakan SOP dan Kuesioner Kecemasan 

Preeschool Anxienty Scale Revised (PASR) yaitu kuesioner yang diisi oleh orang 

lain (orang tua atau pengasuh anak). Analisa data penelitian terdiri dari analisa 

unvariat dan bivariat yaitu uji analisis non Parametric Test uji wilcoxon test. Hasil 

penelitian menunjukkan bahwa mayoritas subjek adalah laki-laki 31 anak (63,3%). 

Dari segi usia, distribusi subjek cukup seimbang, dengan 25 anak (51%) berada 

dalam kelompok 5-6 tahun dan 24 anak (49%) dalam kelompok 3-4 tahun. 

Sementara itu, dari segi lama perawatan, sebagian besar subjek 35 anak (71,4% ) 

dirawat lebih dari 3 hari, sedangkan hanya 14 anak (28,6%) yang dirawat kurang 

dari 3 hari.  

Berdasarkan hasil uji statistik pada tabel 7 menunjukkan bahwa Nilai Z = -

3,206 dengan p-value 0,001 (p < 0,05) mengindikasikan bahwa terdapat perbedaan 

tersebut signifikan secara statistik sebelum dan setelah dilakukan terapi bermain 

pop-it terhadap tingkat kecemasan anak artinya maka dapat disimpulkan bahwa 

hipotesis diterima. Sehingga terdapat pengaruh terapi bermain pop-it terhadap 

tingkat kecemasan pada anak di Ruang Cilinaya RSD Mangusada Badung.  

Tetapi bermain adalah kebutuhan yang muncul secara alami dalam diri 

setiap individu. Setiap manusia memiliki naluri untuk memperoleh kesenangan, 

kepuasan, kenikmatan, kesukaan, dan kebahagiaan hidup. Permainan merupakan 

situasi atau kondisi tertentu saat seseorang mencari kesenangan atau kepuasan 

melalui suatu aktivitas atau kegiatan bermain. Sehingga anak bisa melupakan 

ketegangannya terhadap bermain dan membuat perasaan mereka kembali rileks 

sehingga tingkat kecemasan anak berkurang. Terapi bermain pop-it efektif dalam 

menurunkan tingkat kecemasan pada anak pra sekolah sehingga bisa dijadikan 

salah satu metode yang efektif dalam mengurangi tingkat kecemasan pada anak usia 
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prasekolah yang menjalani hospitalisasi. Terapi bermain pop-it efektif dalam 

menurunkan tingkat kecemasan pada anak pra sekolah sehingga bisa dijadikan 

salah satu metode yang efektif dalam mengurangi tingkat kecemasan pada anak usia 

prasekolah yang menjalani hospitalisasi. Simpulan pada penelitian ini adalah terapi 

bermain pop-it terapeutik tepat diberikan kepada anak yang mendapat hospitalisasi 

untuk menurunkan tingkat kecemasan anak. 
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