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ABSTRAK

Hospitalisasi anak ketika sakit dapat menimbulkesisk pada kehidupan
anak. Berbagai kejadian selama anak dihospitaltsasberada dalam lingkungan
asing merupakarstressor yang dapat membuat anak menjadi stres. Dampak
hospitalisasi pada anak prasekolah saat dirawatndah sakit dapat dilihat dari
perilaku anak diantaranya adalah penolakan yaiak anenghindar dari situasi
yang membuatnya tertekan dan bersikap tidak kotptehadap petugas. Orang
tua dalam menghadapi anak yang sakit akan timksd kecemasan terhadap
kondisi anak. Peran orang tua sangat dibutuhkankumeminimalkan dampak
hospitalisasi. Untuk itu perlu dilakukan penelitieaih lanjut dan menganalisis
pengaruhkecemasan terhadap peran orang tua datamapen anak hospitalisasi.
Penelitian ini merupakan penelitian studi koreldengan pendekatanross
sectional Uji hipotesis kecemasan orang tua dan peran serdéang tua
menggunakarchi-square Hasil yang didapatkan terdapat hubungan bermakna
antara kecemasan orang tua dengan peran sertataeadglam perawatan anak
hospitalisasi
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The Relationship between level of anxiety and
parentsrole during children hospitalization

Children hopitalization can cause a crisis in thdifie. Various events during

hopitalization and new environments became strastuat can make stressful.
The impact of hospitalization on pre-school cansben from the behavior. The
children can refuse the treatment and avoid theasibn that can make stressful.
They are also uncooperative toward health work@itsis condition can cause

anxiety of parents. The role of parents is verydrtgnt to minimize the impact of
hospitalization. Therefore, identifying the relatghip between anxiety and the
role of parents are needed. This study was cori@itagtudy using cross-sectional
design. The Chi-square was used to analize thetioekship between parents
anxiety and parents role. The results revealed ttiedre were significant

relationship between level of anxiety and parents during hospitalization.

Keyword: Level of Anxiety, Parents role, Hospitalization
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LATAR BELAKANG

Pengalaman orang tua ketika anak harus dirawat udialn sakit
merupakan pengalaman yang menegangkan. Hal tersafadi karena adanya
perubahan peran orang tua ketikaanak dirawat otagh kesehatan di
lingkungan rumah sakit.Orang tuaperlumemberikandgkupada anak yang
dirawat dan memperhatikan anggota keluarga lailyays ada di rumah. Orang
tua bisa mengalami stres akibat kondisi anak selaenawatan di rumah sakit.
Pengalaman stres yang terjadi pada orang tua dikkib karena belum dapat
informasi atau kurangnya informasitentangkondisakanprognosis, rencana
pengobatan dan pemeriksaan diagnostik. Informasiemungkinkan mereka
untukmemahami atassituasi yangbelum diketahui sebela (Kristension,
Shields, O’Challaghan, 2003).

Selama masa anak-anak, sekitar 30% minimal anakapemengalami
perawatan di rumah sakit, sementara itu sekitapBréi@ah dirawat beberapa kali
di rumah sakit (Kazemi, Ghazimoghaddam, Besharatshini, 2012). Rawat
inapdianggapsebagai suatu peristiwva yang bisa mamtitespada anak-anak.
Stressor yang diterima anak selama dirawat dapapadingkunganrumah sakit
yang asing,kondisi fisik sepertirasa sakit danpkiyang anak alami, prosedur
perawatan dan pemeriksaan medisdi rumah sakitgapnlas anakdapat
menyebabkangangguantidur,  penurunan  nafsu  makan,ngadgguan
perkembangansehingga hal tersebut dapatmenundssesyembuhan penyakit
(Kazemi dkk, 2012). Adanya perilaku anak yang desmk tentunya akan
mengakibatkan kurang optimalnya proses pelayanper&@atan, sehingga akan
mempengarungi proses penyembuhan. Apabila habigrberlangsung lama dan
terus menerus maka anak akan kehilangan kontiddahkan bisa depresi.

Penelitian yang dilakukan oleh Coyne (200&ntang peran orang tua
dalam perawatan di ruang rawat anak menunjukkanwdabhnak selama
dihospitalisasi memerlukan peran dan partisipaan@rtua dalam perawatan.
Orang tua mempunyai peran untuk menerima kondiak atan memberikan
partisipasi dalam perawatan. Bentuk partisipasisetaut adalah orang
tuadiharapkan untuk tinggaldengan anak, berperil@kikdan terlibatdalam
perawatan.Ketika orang tuatidak dapat berpartisigatgam perawatan, maka
asuhan keperawatan yang diberikan oleh perawat kinutigak dapat optimal.
Oleh karena itu perawat dan orang tua sebaiknyaerfasama dalam
meminimalkan dampak hospitalisasi pada anak.

Penelitian yang dilakukan pada anak pra sekolah Smela (2010
tentang pengalaman anak dalam mengatasi ketakuah dihospitalisasi
menunjukkan bahwa anak mengalami ketakutan saajalaen perawatan di
rumah sakit. Strategi koping yang baik pada anakkumenghilangkan ketakutan



Biyanti Dwi Winarsih, Sri Hartini, Erna Sulistyawati * Analisis Hubungan Tingkat ... 83

adalah dengan melibatkan orang tua dalam perawdaiaradanya dukungan dari
perawat.

Peran orang tua yang dipaparkan oleh Chen (200B)etaskan bahwa
bentuk peran serta orang tua selama anak dirawainthh sakit adalah dengan
menjalin kolaborasi antara orang tua dengan prdesehatan dan kehadiran
orang tua yang dapat memberikan rasa nyaman pada Bentuk kolaborasi
orang tua dan profesi kesehatan diwujudkan denganya keterlibatan orang tua
dalam perawatan, memberikanpportemosional kepada anak, ikut terlibat pada
tindakan yang sederhana, menjelaskan kepada antdngekondisi anak dan
memenuhi kebutuhan anak selama dirawat.

Anak usia prasekolah yang dirawat di RSUD dr. Loekahadi Kudus
pada tahun 2015 tercatat ada 716 anak. Jumlahp@aakkolah yang dirawat 6
bulan terakhir sejumlah 252 anak. Anak usia prdsbékmerupakan pasien anak
terbanyak setiap tahunnya dibanding dengan usia bagler maupun usia
sekolah. Hasil kajian pada tahun 2015 menggambarkahwa dampak
hospitalisasi pada anak usia prasekolah tampakatgelgs dapat dilihat dari
penolakan anak saat akan dilakukan tindakan kepgéaaywanak rewel dan minta
pulang. Kepala ruang dan perawat pelaksana menaleritkformasi bahwa
sekitar 80% anak prasekolah yang dirawat menunjukiigap yang kurang
kooperatif saat dilakukan tindakan keperawatan.awatr sudah melakukan
berbagai upaya untuk meminimalkan dampak hosmsilisengan pemberian
asuhan dengan prinsgiraumatic care Pada kenyataan masih ada orang tua
yang mengalami kecemasan dalam belum mendukungaupayg dilakukan
perawat ditunjukkan dari perilaku orang tua yangakg sesuai yaitu apabila
anak rewel, orang tua menenangkan dengan menakuti-@aak akan disuntik
atau didatangi perawat. Hal ini tidak menenangkaakatetapi menambah
kecemasan dan ketakutan anak.

Penelitian ini berujuan mengetahui pengaruh tingkaemasan orang tua
terhadap peran serta dalam perawatan anak hosastali

METODE PENELITIAN

Penelitian akan dilaksanakan di Rumah Sakit Umumr&a(RSUD) RA. Kartini
Jepara dan RSUD dr. Loekmonohadi Kudus Jawa Tedgalgan rancangan
cross sectional. Responden dalam penelitian inabd&ang tua yang anaknya di
rawat di ruang rawat anak sejumlah 60 respondéninien penelitian ini adalah
HRSA dan Parent Participation.
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HASIL & PEMBAHASAN
Tingkat Kecemasan Orang Tua

Distribusi Frekuensi Peran Serta Orang Tua dalamaMat Anak
Di RSUD RA Kartini Jepara & RSUD dr. Loekmonohadidus
bulan Mei — Juni 2017

Peran Serta Jumlah Persentase (%)
Ringan 39 63
Sedang 21 37
Total 60 100

Peran Serta Orang Tua

Distribusi Frekuensi Peran Serta Orang Tua dalamaMat Anak
Di RSUD RA Kartini Jepara & RSUD dr. Loekmonohadidus
bulan Mei — Juni 2017

Peran Serta Jumlah Persentase (%)
Baik 38 63.3

Kurang Baik 22 36.7
Total 60 100

Hasil penelitian pada tabel. 5.8 menunjukkan babls#&ibusi frekuensi peran
serta orang tua dalam merawat anak di rumah sd&iala baik sebesar 38 orang

(63.3%) dan kurang baik sebesar 22 orang (36.7%)

5.1 AnalisisBivariat

Analisis Hubungan Kecemasan dan Peran Orang Taandahak
Hospitalisasi di RSUD RA Kartini Jepara dan RSUDLarekmonohadi
Kudus Bulan Mei — Juni 2017

. Peran Orang tua
Vv I . Total Val
ariabe Baik Kurang otal | p Value
Ringan 32 ! 39
| g 53,3% 14,7% 65%
Tingkat Kecemasanp
Sedan 6 15 21 0,000
9 10% 25% 3% |
Total 38 22 60
63.3% 37.7% 100%
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Pembahasan

Tingkat Kecemasan
Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa tingkat keesan orang tua
sebagian besar adalah ringan. Hal tersebut karmaa dirawat di ruang
rawat anak bukan di ruang Pediatric Intensif Cané sehingga orang tua
masih bisa menemani dan melihat anak setiap $¥ielitian ini
dilaksanakan di ruang rawat anak. Hal ini sesuagde hasil penelitian
terdahulu yang dilakukan oleh Maryam & Kurniawafp& dengan hasil
ada perbedaan tingkat kecemasan orang tua yaragvdt di ruang rawat
anak dan di PICU/NICU.
Sebagian orang tua juga punya pengalaman dalamwateemak yang
dihospitalisasi. Hal ini terlihat dari hasil petielhn bahwa orang tua yang
berpengalaman merawat anak yang dihospitalisasmée& 18 orang dan
hamper seluruhnya pernah merawat anak yang sakitr@ih.

Peran Orang Tua dalam Merawat Anak
Peran orang tua sebagian besar baik ini terelgatpartisipasi ibu dalam
merawat anak yang sakit mulai dari memandikan, m&piysampai ikut
membantu saat pemeriksaan anak dengan membantutakkale
thermometer pada badan anak. Hal ini membuat aea#isa nyaman saat
sedang menjalani perawatan di rumah sakit. Semia&ik peran serta
orang tua semakin positif dampak hospitalisasi Eatk.Perry & Potter
(2005) menyatakan orang tua berperan sebagai sukekeatan dalam
upaya penanganan masalah keperawatan.
Keluarga bisa berpartisipasi, mendukung dan mefigdwanak untuk
mampu beradaptasi dengan kondisi anak saat ditaalistrom&Elander
(2003) perawat melibatkan orang tua dalam pengambKeputusan
selama perawatan.

Hubungan Kecemasan dengan peran orang tua.

Hasil penelitian menunjukkan bahwa orang tua yammgalami cemas
ringan akan berperan baik dalam merawat anak yahgspitalisasi.

Orang tua yang cemas sedang, perannya dalam meemafit di RS

kurang baik. Hal ini terjadi karena rasa kekawatis@ng lebih justru

membuat orang tua merasa takut untuk melakukarakard yang bisa
dilakukan orang tua saat anak di rawat. Hal inugaegengan penelitian
Casmirah, Rejeki, Wuryanto 2012 menyatakan oraagy&ung cemas ada
ketakutan dalam merawat anaknya di RS.

Orang tua juga akan meningkat kecemasannya salatakaa dilakukan

tindakan keperawatan. Orang tua cemas kalau naakinga kesakitan,
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dan tidak tega melihat anaknya menerima tindakg@eresvatan maupun
medis sehingga kadang lebih memilih untuk menirggabnak saat anak
dilakukan tindakan di rumah sakit. Hal ini sejatéengan hasil peneltian
Zannah, Agustina & Marlinda, 2015 mengatakan karegrmas melihat
anaknya dilakukan tindakan, orang tua memilih tidednhdampingi anak
saat dilakukan tindakan.

KESIMPULAN DAN SARAN

Kesimpulan

Sebagian besar kecemasan orang tua adalah cergas dan peran orang tua
dalam perawatan sebagian baik. Terdapat hubungarnadtecemasan orang tua
dan peran orang dalam merawat anak hospitalisasi.

Saran

Perawat sebaiknya memberikan penjelasan yang bgak arang tua tidak

mengalami kecemasaan saat anak di hospitalisaangOtua juga sebaiknya
mencari informasi untuk mengurangi ketakukan dacek®san agar orang tua
bisa ikut berperan dalam merawat anak yang sakit.
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