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ABSTRAK 

 

Varisa Melanie. Penerapan Terapi Bermain Busy Book Untuk Menurunkan 

Tingkat Kecemasan Akibat Pengambilan Darah Vena Pada Anak Usia 

Sekolah Yang Mengalami Ansietas Dengan Diagnosa Medis Dengue 

Haemorrhagic Fever Di RSUD Gambiran Kota Kediri, Tugas Akhir, Prodi 

DIII Keperawatan, FIKS UN PGRI Kediri, 2024. 

  

Demam dengue adalah penyakit yang disebabkan oleh virus dengue yang 

ditularkan melalui gigitan nyamuk Aedes aegypti. Jika tidak tertangani dapat 

mengalami dengue syok syndrome sehingga anak harus menjalani hospitalisasi 

dan dilakukan pemeriksaan darah lengkap salah satunya dengan pengambilan 

darah vena yang dilakukan setiap hari dilokasi yang berbeda sehingga prosedur 

tersebut dapat menimbulkan kecemasan dan ketakutan pada anak. Tujuan 

penelitian ini menganalisis tingkat kecemasan akibat pengambilan darah vena 

pada anak usia sekolah yang mengalami ansietas sebelum dan setelah dilakukan 

terapi bermain busy book. 

 Jenis penelitian ini adalah deskriptif dengan pendekatan studi kasus. 

Subyek dalam penelitian ini adalah dua responden yang mengalami ansietas 

dengan diagnosa medis dengue haemorrhagic fever. Alat ukur kecemasan 

menggunakan lembar kuesioner SCAS-Child yang dimodifikasi peniliti. 

 Hasil penelitian ini menunjukkan peningkatan kecemasan pada dua 

responden tersebut. Sebelum dilakukan terapi bermain busy book dengan kategori 

cemas berat, kemudian setelah dilakukan terapi bermain busy book menunjukkan 

penurunan kecemasan dengan kategori cemas ringan. 

 Dapat disimpulkan bahwa terapi bermain busy book efektif untuk 

menurunkan tingkat kecemasan pada anak usia sekolah karena dengan bermain 

perhatian anak akan teralihkan (distraksi). 

 Berdasarkan simpulan hasil penelitian diharapkan peneliti atau rumah sakit 

dapat menyediakan busy book sebagai terapi tambahan untuk menurunkan tingkat 

kecemasan pada anak saat dilakukan pengambilan darah vena. 

 

Kata Kunci : Terapi Bermain Busy Book, Kecemasan, Pengambilan Darah 

Vena, Dengue Haemorrhagic Fever 
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ABSTRACT 

 

Varisa Melanie. Application of Busy Book Play Therapy to Reduce Anxiety 

Levels Due to Venous Blood Collection in School Age Children Who 

Experience Anxiety with a Medical Diagnosis of Dengue Haemorrhagic Fever 

at Gambiran Regional Hospital, Kediri City, Final Assignment, DIII Nursing 

Study Program, FIKS UN PGRI Kediri, 2024. 

 

 Dengue fever is a disease caused by the dengue virus which is transmitted 

through the bite of the Aedes aegypti mosquito. If it is not treated, dengue shock 

syndrome can result in the child having to undergo hospitalization and complete 

blood tests, one of which is by taking venous blood every day at a different 

location, so this procedure can cause anxiety and fear in the child. The aim of this 

study was to analyze the level of anxiety due to venous blood sampling in school-

aged children who experienced anxiety before and after busy book play therapy. 

 This type of research is descriptive with a case study approach. The 

subjects in this study were two respondents who experienced anxiety with a 

medical diagnosis of dengue haemorrhagic fever. The anxiety measuring tool uses 

the SCAS-Child questionnaire sheet which was modified by researchers. 

 The results of this study showed an increase in anxiety in the two 

respondents. Before busy book play therapy was carried out in the severe anxiety 

category, then after busy book play therapy showed a decrease in anxiety in the 

mild anxiety category. 

 It can be concluded that busy book play therapy is effective in reducing 

anxiety levels in school-aged children because by playing the child's attention will 

be diverted (distraction). 

 Based on the conclusions of the research results, it is hoped that 

researchers or hospitals can provide busy books as additional therapy to reduce 

anxiety levels in children when venous blood is drawn. 

  

Keywords : Busy Book Play Therapy, Anxiety, Venous Blood Collection, 

Dengue Haemorrhagic Fever 
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BAB I  

PENDAHULUAN 

 

A. Latar Belakang 

Demam Berdarah Dengue (DBD), atau yang juga dikenal sebagai Dengue 

Haemorrhagic Fever (DHF), adalah masalah kesehatan yang sering kali 

memicu kejadian luar biasa (KLB) di Indonesia dengan tingkat kematian yang 

tinggi (Andriani, 2021). Beberapa gejala yang mungkin dialami oleh pasien 

dengan DHF meliputi demam tinggi, menggigil, mual, muntah, pusing, nyeri 

otot, dan munculnya bintik-bintik merah di kulit. Selama periode hari ke 2 

hingga 7, suhu tubuh dapat meningkat mencapai 38-40°C. Selain itu, pasien 

mungkin mengalami perdarahan, seperti pendarahan di bawah kulit (ptechiae), 

perdarahan dari hidung dan gusi, serta perdarahan internal. Gejala dan tanda-

tanda ini mengindikasikan adanya kebocoran plasma (Centre of Health 

Protection, 2018). Karena adanya tanda-tanda dan gejala tersebut, disarankan 

agar anak dirawat di rumah sakit (hospitalisasi) untuk mendapatkan perawatan 

yang lebih intensif. Istilah "hospitalisasi" merujuk pada situasi di mana 

seseorang memerlukan perawatan medis di rumah sakit untuk mendapatkan 

pengobatan atau terapi karena mengalami penyakit (Sutini, 2018). 

Hospitalisasi dapat memicu gejala psikologis, seperti kecemasan pada anak. 

Salah satu faktor penyebab kecemasan ini adalah tindakan invasif seperti 

pengambilan darah, yang seringkali menimbulkan rasa takut dan 

ketidaknyamanan pada anak-anak karena nyeri yang dirasakan selama 

prosedur (NELISTA, Y., 2017). Anak-anak biasanya merespons nyeri dengan 

mengerutkan wajah, menangis, mengatupkan gigi, menggigit bibir, membuka 
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mata lerbar-lerbar, ataur merlakurkan tindakan agrersif serperrti mernerndang dan 

mermurkurl. 

Pada tahurn 2021, World Heralth Organization (WHO) mermperrkirakan 

bahwa sercara global terrjadi serkitar 100-400 jurta inferksi DHF sertiap tahurnnya. 

Asia merrurpakan wilayah derngan jurmlah pernderrita DHF terrbanyak, merncapai 

70% dari total kasurs tahurnan. DHF merrurpakan pernyerbab urtama morbiditas 

dan mortalitas di Asia Ternggara, derngan 57% dari total kasurs DHF di 

kawasan ini terrjadi di Indonersia (WHO, 2021). Pada tahurn 2020, Indonersia 

merlaporkan 95.893 kasurs DHF, derngan 661 orang merninggal, dan 33,97% di 

antaranya terrjadi pada anak ursia serkolah (Kermernkers RI, 2020). Berrdasarkan 

data rerkam merdis rurang rawat inap anak di RSUrD Gambiran Kota Kerdiri, 

angka kerjadian derngurer hermorrhagic ferverr di wilayah kerrja rurmah sakit 

terrserburt cu rkurp tinggi pada tahurn 2022, merncapai 98 kasurs. Namurn, pada 

tahurn 2023, terrjadi pernurrurnan jurmlah kasurs serbanyak 36 kasurs. Mernurrurt 

Surrveri Risert Kerserhatan Dasar (2018), rata-rata 2,8% dari total 82.666 anak di 

Indonersia yang mernjalani hospitalisasi merngalami kercermasan. Hasil Surrveri 

Erkonomi Nasional mernurnjurkkan bahwa 30,82% dari perndurdurk Indonersia, 

ataur serkitar 35 dari sertiap 100 anak, merngalami kercermasan saat mernjalani 

perrawatan di rurmah sakit. Serlain itur, 77% anak ursia serkolah merlaporkan 

merrasa cermas dan takurt saat dilakurkan perngambilan darah. (Sherrwood Burrns-

Naderr & Herrnanderz-Rerif, 2014). 

Pernyerbab DHF diperngarurhi olerh faktor lingkurngan dan perrilakur manursia, 

serperrti tidak merngurras bak mandi dan mermbiarkan adanya gernangan air di 

arera serkitar termpat tinggal. Tidak lama lagi, mursim hurjan akan datang, 
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merningkatkan kermurngkinan pernyerbaran DHF. Pernderrita dermam berrdarah 

derngurer (DBD) biasanya merngalami dermam tinggi dan pernurrurnan drastis 

jurmlah trombosit yang dapat merngancam nyawa. Hal ini serringkali 

dirermerhkan olerh orangtura, yang hanya mermberrikan obat dan mernurnggur 

berberrapa hari serberlurm mermbawa anak ker dokterr ataur purskersmas. Kondisi ini 

dapat mermburrurk jika pasiern terrlambat dirurjurk dan tidak sergerra ditangani 

derngan cerpat. (Wang ert al. 2019). Berberrapa pasiern DBD yang tidak sergerra 

merndapat pernanganan dapat merngalami Derngurer Shock Syndromer (DSS), 

yang diserbabkan olerh hipovolermia ataur kerkurrangan cairan akibat 

merningkatnya perrmerabilitas kapilerr, serhingga darah kerlurar dari permburlurh 

darah. (Parer ert al. 2020). 

Merngingat bahwa Derngurer Shock Syndromer bisa sangat fatal, karerna 

kerhilangan cairan yang signifikan dapat berrurjurng pada kermatian. (Parer ert al. 

2020). Urntu rk merncergah komplikasi lerbih lanjurt, anak harurs dirawat di rurmah 

sakit dan mernjalani permerriksaan lanjurtan di laboratoriurm, terrmasurk 

permerriksaan darah lerngkap, gurna merngiderntifikasi trombositopernia dan 

mermantaur rerspons antibodi terrhadap virurs derngurer derngan cara perngambilan 

darah verna. (Soerdarto, 2012). Perngambilan darah verna yang dilakurkan sertiap 

hari di lokasi berrberda merrurpakan proserdurr invasif yang dapat mernimburlkan 

kercermasan dan kertakurtan pada anak (NErLISTA, Y., 2017). Urnturk merngurrangi 

kercermasan terrserburt akibat tindakan invasif, diperrlurkan terrapi non-

farmakologis. Salah satur mertoder non-farmakologis yang erferktif adalah terrapi 

berrmain, serperrti pernerrapan terrapi berrmain bursy book. Terrapi berrmain bursy 

book dirancang urnturk mermfasilitasi komurnikasi verrbal dan non-verrbal antara 
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perrawat dan anak, serrta merngurrangi strers dan kercermasan. Terrapi ini jurga 

mermbantur anak dalam merngerksprersikan ermosi dan merngalihkan impurls 

sercara sosial yang dapat diterrima olerh anak. Pernerlitian olerh Winda Astika 

(2023) mernurnjurkkan bahwa terrapi berrmain bursy book dapat merngurrangi 

kercermasan pada anak. Hal ini diburktikan merlaluri urji Wilcoxon signerd-rank 

terst yang mernghasilkan nilai p=0,001 < 0,005, mernurnjurkkan adanya perngarurh 

signifikan terrapi berrmain bursy book terrhadap kercermasan pada anak ursia 

serkolah. Pernerlitian olerh Nisha (2013) mernurnjurkkan bahwa serkitar 65% anak 

yang akan mernjalani tindakan operratif di rurmah sakit merngalami kercermasan 

terrkait derngan lingkurngan rurmah sakit. Namurn, serterlah mernerrima terrapi 

berrmain, serkitar 80% anak merngalami pernurrurnan kercermasan dari tingkat 

serdang mernjadi ringan. 

Berrdasarkan pernjerlasan di atas, pernurlis terrtarik urnturk merlakurkan sturdi 

kasurs merngernai pernurrurnan tingkat kercermasan pada anak ursia serkolah akibat 

perngambilan darah verna, derngan jurdu rl “Pernerrapan Terrapi Berrmain Bursy Book 

Urnturk Mernurrurnkan Tingkat Kercermasan Akibat Perngambilan Darah Verna 

Pada Anak Ursia Serkolah Yang Merngalami Ansiertas Derngan Diagnosa Merdis 

Derngurer Haermorrhagic Ferverr di RSUrD Gambiran Kota Kerdiri”. 

B. Rumusan Masalah 

Berrdasarkan masalah yang terlah dijerlaskan, maka rurmursan masalah 

dalam pernerlitian ini adalah “Bagaimana Tingkat Kercermasan Akibat 

Perngambilan Darah Verna Pada Anak Ursia Praserkolah Yang Merngalami 

Ansiertas Derngan Diagnosa Merdis Derngurer Haermorrhagic Ferverr Serberlurm Dan 

Serterlah Dilakurkan Terrapi Berrmain Bu rsy Book?.” 
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C. Tujuan 

1. Turjuran Urmurm 

Mernganalisis tingkat kercermasan akibat perngambilan darah verna pada anak 

ursia serkolah yang merngalami masalah ansiertas derngan diagnosa merdis 

Derngurer Haermorrhagic Ferverr serberlurm dan serterlah dilakurkan terrapi 

berrmain bursy book. 

2. Turjuran Khursurs 

a. Merngiderntifikasi tingkat kercermasan akibat perngambilan darah verna 

pada anak ursia serkolah yang merngalami ansiertas derngan diagnosa 

merdis Derngurer Haermorrhagic Ferverr serberlurm dilakurkan terrapi 

berrmain bursy book. 

b. Merngiderntifikasi tingkat kercermasan akibat perngambilan darah verna 

pada anak ursia serkolah yang merngalami ansiertas derngan diagnosa 

merdis Derngurer Haermorrhagic Ferverr serterlah dilakurkan terrapi berrmain 

bu rsy book. 

D. Manfaat 

1. Manfaat Teroritis 

Manfaat dari pernerlitian ini diharapkan dapat mernjadi surmberr informasi 

ataur rerferrernsi dalam pernerrapan terrapi berrmain bursy book urnturk 

merngurrangi kercermasan akibat perngambilan darah verna pada anak ursia 

serkolah yang merngalami ansiertas derngan diagnosa Derngurer Hermorrhagic 

Ferverr. 
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2. Manfaat Praktis 

a. Bagi Perrawat 

Hasil sturdi kasurs ini diharapkan dapat mernjadi acuran bagi perrawat 

urnturk mernurrurnkan tingkat kercermasan akibat perngambilan darah verna 

pada anak ursia serkolah derngan pernerrapan terrapi berrmain bursy book. 

b. Bagi Rurmah Sakit 

Sturdi kasurs ini dapat mernjadikan bahan rerferrernsi bagi pihak rurmah 

sakit dalam merlaksanakan tindakan kerperrawatan dan pernertapan SOP 

pada pasiern yang merngalami Derngurer Haermorrhagic Ferverr derngan 

masalah kerperrawatan ansiertas akibat perngambilan darah verna 

mernggurnakan mertoder berrmain bursy book. 

c. Bagi Institursi Perndidikan 

Hasil sturdi kasurs ini diharapkan dapat digurnakan serbagai laporan 

yang baik dalam prosers berlajar dan rerferrernsi perrpu rstakaan urnturk 

merningkatkan kuralitas bagi mahasiswa UrN PGRI Kerdiri Prodi 

Kerperrawatan terntang pernerrapan terrapi berrmain bursy book urnturk 

mernurrurnkan tingkat kercermasan akibat perngambilan darah verna pada 

anak ursia serkolah yang merngalami ansiertas derngan diagnosa merdis 

Derngurer Haermorrhagic Ferverr. 

d. Bagi Pasiern 

Serbagai cara alterrnatif urntu rk mernangani ataur merngurrangi tingkat 

kercermasan akibat perngambilan darah verna. 
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