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ABSTRAK 

 

Aisyah, Siti. (2025), Pemberian Terapi Bermain Origami Untuk Mengalihkan 

Rasa Nyeri Pada Anak Dengan Diagnosa Medis Gastritis Di RS 

Muhammadiyah Ahmad Dahlan Kota Kediri (Studi Kasus), Prodi D-III 

Keperawatan, FIKS Universitas Nusantara PGRI Kediri, 2025. 

 

Gastritis atau  yang  secara  umum  dikenal  dengan  penyakit  maag. 

Gastritis merupakan  suatu keadaan peradangan atau perdarahan pada mukosa 

lambung yang dapat bersifat akut dan kronis, dengan gejala yang dapat dirasakan 

seperti adanya rasa terbakar pada perut bagian atas/ nyeri, rasa kembung di perut, 

sering  bersendawa,  rasa  mual  dan  muntah. Penelitian ini bertujuan untuk 

mengetahui terapi bermain origami dapat mengalihkan rasa nyeri pada anak dengan 

diagnosa medis gastritis di RS Muhammadiyah Ahmad Dahlan Kota Kediri. 

Jenis penelitian yang digunakan dalam penelitian ini adalah deskriptif 

dengan pendekatan studi kasus. Dalam penelitian ini melibatkan 2 anak umur 5-12 

tahun yang menderita gastritis dengan masalah keperawatan nyeri di RS 

Muhammadiyah Ahmad Dahlan Kota Kediri. Instrumen yang digunakan dalam 

penelitian ini adalah lembar observasi  nyeri menurut Visual Analog Scalle (VAS). 

Penelitian dilakukan selama 3 hari yaitu pada tanggal 13-15 Juni 2025. 

Hasil penelitian didapatkan adanya penurunan tingkat nyeri setelah 

dilakukan terapi bermain origami. Pada An. R terjadi penurunan tingkat nyeri dari 

tingkat nyeri sedang menjadi tingkat nyeri ringan. Dan pada An. A terjadi 

penurunan tingkat nyeri dari tingkat nyeri sedang menjadi tingkat nyeri ringan. 

Terapi bermain merupakan salah satu intervensi untuk meminimalkan rasa 

nyeri. Dengan bermain anak terlepas dari ketegangan dan stres yang dialaminya, 

karena dengan bermain dapat mengalihkan rasa sakitnya pada permainannya 

(distraksi) dan relaksasi melalui kesenangannya melakukan permainan  

Diharapkan orang tua dan tenaga medis dapat menggunakan alternatif terapi 

bermain origami untuk mengalihkan rasa nyeri pada anak. 

 

Kata kunci: Terapi Bermain Origami, Nyeri, Gastritis 
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ABSTRACT 

 

Aisyah, Siti. (2025), "Providing Origami Play Therapy to Divert Pain in 

Children with a Medical Diagnosis of Gastritis at Muhammadiyah Ahmad 

Dahlan Hospital, Kediri City (Case Study), D-III Nursing Study Program, 

FIKS Universitas Nusantara PGRI Kediri, 2025." 

 

Gastritis, commonly known as stomach ulcers, is a condition of 

inflammation or bleeding in the gastric mucosa that can be acute or chronic, with 

symptoms such as a burning sensation/pain in the upper abdomen, bloating, 

frequent belching, nausea, and vomiting. This study aims to determine the 

effectiveness of origami play therapy in diverting pain in children with a medical 

diagnosis of gastritis at Muhammadiyah Ahmad Dahlan Hospital, Kediri City. 

This study used a descriptive case study approach. Two children aged 5-12 

years old with gastritis and pain nursing problems were included at Muhammadiyah 

Ahmad Dahlan Hospital, Kediri City. The instrument used in this study was a pain 

observation sheet based on the Visual Analog Scale (VAS). The study was 

conducted over three days, from June 13-15, 2025. 

The results showed a reduction in pain levels after origami play therapy. In 

An. R, pain levels decreased from moderate to mild. In An. A, pain levels decreased 

from moderate to mild. 

Play therapy is an intervention to minimize pain. Through play, children can 

relieve tension and stress, as play can divert pain through play (distraction) and 

provide relaxation through the enjoyment of play. 

It is hoped that parents and medical personnel will use origami play therapy 

as an alternative to relieve pain in children. 

 

Keywords: Origami Play Therapy, Pain, Gastritis  
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BAB I: PENDAHULUAN 

1.1 Latar Belakang 

Perkembangan dan pertumbuhan pada anak merupakan hal yang dapat 

mempengaruhi  dan  menentukan  tumbuh  kembang  anak  seperti kemampuan 

berbicara dan berbahasa, kreativitas, kesadaran sosial, emosional dan 

intelektual terjadi pada masa toddler atau masa golden age atau masa keemasan 

(Setiya Siswo, Digolanjanry, and Eka Adimayanti. 2023). Sub populasi yang 

paling berisiko terkena penyakit yaitu usia anak (Nuryanti, Erni et al, 2022). 

ISPA, Diare, Tifoid dan salah satunya gastritis. Gastritis atau  yang  secara  

umum  dikenal  dengan  penyakit  maag. Gastritis adalah kondisi di mana 

mukosa lambung mengalami peradangan atau perdarahan. Gejalanya dapat 

berupa rasa terbakar atau nyeri di perut bagian atas, rasa kembung di perut, 

sering bersendawa, rasa mual, dan muntah (Al Ikhsan et al., 2024). Proses 

peradangan menyebabkan bengkak di mukosa lambung hingga epitel terlepas, 

yang menyebabkan inflamasi pada lambung (Labagow et al., 2022). 

Pada tahun 2019, World Health Organization (WHO) melaporkan 

bahwa tingkat kejadian gastritis di beberapa negara adalah sebagai berikut: 

Afrika sebesar 69%, Amerika Serikat sebesar 78%, dan Asia sebesar 51%. 

WHO memperkirakan bahwa jumlah orang yang menderita gastritis di seluruh 

dunia mencapai 1,8 hingga 2,1 juta orang setiap tahun. Sekitar 583.635 kasus 

gastritis terjadi di Asia Tenggara setiap tahun (Azizah, Z, 2023). Angka 

kejadian WHO untuk Indonesia adalah 40.8% (Mustakim & Rimbawati, 2021), 

dengan 274.396 kasus di 238.452.952 orang Indonesia, yang merupakan angka 

yang cukup tinggi (Romadona, D et al., 2024). Jumlah kasus di Jawa Timur 

adalah 30,154 kasus, dengan prevalensi 31,2% di Jawa Timur (Mustakim & 

Rimbawati, 2021). Penyakit gastritis di kota kediri sebanyak 3.437 kasus 

(Dinkes, 2024). Data kejadian gastritis di RS Muhammadiyah Ahmad Dahlan 

cenderung naik dalam 3 tahun terakhir yaitu tahun 2022: 9 kasus (1 kasus pada 

anak), 2023: 10 kasus (2 kasus pada anak), dan tahun 2024: 24 kasus (4 kasus 

pada anak). 

Peningkatan asam lambung menyebabkan gastritis. Pengikis mukosa 

dapat menyebabkan nyeri gastritis karena mediator kimiawi lambung seperti 
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prostaglandin dan histamin meningkat, yang merangsang reseptor nyeri. Jika 

penyakit maag tidak ditangani segera atau dibiarkan tanpa perawatan, rasa sakit 

mungkin semakin parah dan menyebabkan gastritis (maag) atau asam lambung. 

Selain itu, dapat terjadi masalah seperti paparan, keluarnya cairan dari 

esofagus, penyempitan kerongkongan yang membuat menelan lebih sulit, atau 

komplikasi lainnya. asam lambung di kerongkongan sampai asam lambung 

masuk ke usus halus (Nur, M. P, 2021). Gastritis yang tidak ditangani dengan 

baik bisa berkembang menjadi berbagai komplikasi serius. Hal ini juga bisa 

mempengaruhi kesehatan pencernaan secara keseluruhan. Salah satu 

komplikasi yang sering terjadi adalah tukak lambung, yaitu luka pada dinding 

lambung yang dapat menyebabkan nyeri hebat dan risiko perdarahan. Selain 

itu, gastritis kronis yang berlangsung lama juga bisa meningkatkan risiko 

anemia akibat berkurangnya kemampuan tubuh menyerap vitamin B12, 

terutama pada gastritis autoimun (Surabaya Spine Clinic, 2025). 

Untuk mengobati gastritis, ada pengobatan farmakologi atau non 

farmakologi. Helicobacter Pylori antibiotik diberikan jika terdapat infeksi, 

antasida berguna untuk mengatasi perasaan begah (penuh) dan perasaan tidak 

nyaman di abdomen dan untuk mengurangi sekresi asam lambung, dengan 

menggunakan antagonis H2 seperti rantin, ranitidine, atau simetidin, dan 

pengobatan termasuk pemberian infus dan anti rematik untuk menjaga cairan 

tubuh pasien merupakan tindakan secara farmakologi. Sebagai tindakan non-

farmakologi, pasien dapat mengubah pola makan mereka dengan 

mengonsumsi makanan lunak dalam porsi kecil tetapi lebih sering, dan 

gunakan cuka encer atau jus lemon encer untuk mengurangi tingkat alkali 

(Ratna, I. S., 2022). Serangan gastritis dapat dikurangi dengan terapi bermain: 

Tujuan terapi bermain di rumah sakit bagi anak adalah untuk mengurangi rasa 

takut, cemas, sedih, tegang, dan sakit. Terapi bermain, clay, origami, mewarnai, 

dan puzzle adalah beberapa cara untuk meningkatkan keterampilan anak. 

Origami adalah seni melipat kertas menjadi bentuk seperti hewan, bunga, atau 

alat transportasi. Menurut Nurhaliza et al. (2020), origami meningkatkan 

keterampilan motorik halus dan meningkatkan motivasi, kreativitas, 

keterampilan, dan ketekunan. Dalam penelitian ini, penulis ingin menggunakan 



3 

 

metode bermain origami untuk membantu anak-anak yang memiliki diagnosa 

medis gastritis mengatasi rasa nyeri mereka. 

Berdasarkan pernyataan di atas, penulis ingin melakukan penelitian 

efektivitas terapi bermain origami untuk mengalihkan rasa nyeri pada anak 

dengan diagnosa medis gastritis di RS Muhammadiyah Ahmad Dahlan Kota 

Kediri. 

 

1.2 Rumusan Masalah 

Apakah terapi bermain origami dapat mengalihkan rasa nyeri pada anak 

dengan diagnosa medis gastritis di RS Muhammadiyah Ahmad Dahlan Kota 

Kediri? 

 

1.3 Tujuan 

1.3.1 Tujuan umum 

Untuk mengetahui pemberian terapi bermain origami untuk 

mengalihkan rasa nyeri pada anak dengan diagnosa medis gastritis di RS 

Muhammadiyah Ahmad Dahlan Kota Kediri. 

1.3.2 Tujuan Khusus 

a. Untuk mengidentifikasi tingkat nyeri anak sebelum diberikan terapi 

bermain origami di RS Muhammadiyah Ahmad Dahlan Kota Kediri. 

b. Untuk mengidentifikasi tingkat nyeri anak sesudah diberikan terapi 

bermain origami di RS Muhammadiyah Ahmad Dahlan Kota Kediri. 

c. Untuk mengidentifikasi tingkat nyeri sebelum dan sesudah terapi 

bermain origami di RS Muhammadiyah Ahmad Dahlan Kota Kediri 

 

1.4 Manfaat  

1.4.1 Manfaat teoritis 

Hasil penelitian ini dapat menambah referensi dari media cetak 

maupun media online tentang nyeri pada penderita gastritis dan 

keefektivitasan pemberian terapi bermain origami untuk mengalihkan rasa 

nyeri pada anak dengan diagnosa medis gastritis di RS Muhammadiyah 

Ahmad Dahlan Kota Kediri. 
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1.4.2 Manfaat praktis 

1. Manfaat bagi institusi pendidikan 

Untuk menambah bahan bacaan bagi pada mahasiswa tentang 

efektivitas pemberian terapi bermain origami untuk mengalihkan rasa 

nyeri pada anak dengan diagnosa medis gastritis  

2. Manfaat bagi rumah sakit 

Untuk menambah referensi tindakan yang dapat dilakukan oleh perawat 

atau tenaga medis lainnya selain tindakan medis. 

3. Manfaat bagi peneliti 

Untuk menambah wawasan dan pengetahuan tentang nyeri yang terjadi 

pada anak yang menderita gastritis dan cara menanganinya.  

4. Manfaat bagi masyarakat 

Untuk menambah pengetahuan tentang cara menangani nyeri pada anak 

yang menderita gastritis.  
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