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ABSTRACT

Dental anxiety is often triggered by delaying dental care in children, potentially leading to decreased oral health
and impacting Oral Health-Related Quality of Life. Therefore, it is important to develop a more child-friendly
approach to reduce fear and anxiety. The purpose of this study was to describe the level of dental anxiety in
children after play therapy using puzzles. The research method used was a descriptive study, involving 30 children
visiting a dental clinic. Anxiety levels were measured using a specific questionnaire, the Children's Fear Survey
Schedule-Dental Subscale (CFSS-DS). The data were then analyzed using descriptive statistics in the form of
frequencies and proportions according to anxiety level categories. The results showed that dental anxiety levels
regarding invasive and less invasive dental procedures, as well as general medical aspects, were in the moderate
category. In conclusion, play therapy using puzzles can help reduce children's dental anxiety to the moderate
category, potentially supporting a more child-friendly approach to dental care.
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ABSTRAK

Perilaku penundaan perawatan gigi pada anak sering dipicu oleh kecemasan dental, yang berpotensi
mengakibatkan penurunan kesehatan gigi dan mulut serta dapat mempengaruhi Oral Health Related Quality of
Life. Oleh karena itu penting untuk mengembangkan pendekatan yang lebih ramah anak untuk mengurangi rasa
takut dan kecemasan. Tujuan penelitian ini adalah untuk mendeskripsikan tingkat kecemasan dental pada anak
setelah dilakukan play therapy menggunakan media puzzle. Metode penelitian yang diterapkan adalah studi
deskriptif, yang melibatkan 30 anak yang berkunjung di klinik gigi. Tingkat kecemasan diukur dengan pengisian
kuesioner khusus yaitu Children’s Fear Survey Schedule-Dental Subscale (CFSS-DS). Selanjutnya data dianalisis
dengan statistika deskriptif berupa frekuensi dan proporsi sesuai dengan kategori tingkat kecemasan. Hasil
penelitian menunjukkan bahwa tingkat kecemasan dental terhadap prosedur gigi invasif, kurang invasif, maupun
aspek medis medis umum berada dalam kategori sedang. Sebagai kesimpulan, play therapy menggunakan media
puzzle dapat membantu menurunkan tingkat kecemasan dental anak ke kategori sedang, sehingga berpotensi
mendukung pendekatan perawatan gigi yang lebih ramah anak.

Kata kunci: kecemasan dental; anak; play therapy; puzzle

PENDAHULUAN

Kecemasan dental pada anak-anak merupakan salah satu kondisi yang cukup umum dan berada di peringkat
kelima di antara berbagai masalah kecemasan yang umumnya dialami.® Tingkat kecemasan dental cenderung
muncul sejak masa kanak- kanak dengan tingkat prevalensi mencapai tinggi 51% dan cenderung menurun menjadi
sekitar 22% pada masa remaja.

Menurut data Survei Kesehatan Jiwa Remaja Nasional IndoneS|a (I-NAMHS) tahun 2022, kecemasan pada
anak merupakan masalah kesehatan yang paling banyak terjadi.®® Penelitian Suryani (2019) menemukan bahwa
tingkat kecemasan yang tinggi terdapat pada 16 anak dengan rentang usia 7 hingga 14 tahun yang berobat ke
klinik gigi Puskesmas Kecamatan Indrapuri di Kabupaten Aceh Besar. Studi tersebut menemukan bahwa anak-
anak dengan tingkat kecemasan tinggi juga cenderung berasal dari kelompok yang belum pernah mendapatkan
perawatan gigi sebelumnya.®Anak-anak dengan tingkat kecemasan yang tinggi Juga cenderung berasal dari
kelompok yang belum pernah menerima perawatan gigi, menurut penelitian tersebut.¢

Sebuah studi melaporkan bahwa anak-anak berusia 6 hingga 12 tahun yang cemas terhadap perawatan gigi
memiliki kemungkinan lebih tinggi untuk mengalami karies dibandingkan anak-anak yang tidak memiliki
kecemasan tersebut. Dengan demikian kecemasan gigi merupakan predlktor 3|gn|f| kan terhadap keberadaan karies
dan dapat mempengaruhi Oral Health Related Quality of Life (OHRQoL).®

Kecemasan pada anak selama ini diidentifikasi sebagai masalah yang sering membuat mereka menunda atau
menolak pengobatan Salah satu pendekatan yang dapat digunakan untuk mengatasi hal tersebut adalah melalui
terapi bermain.(” Terapi bermain melibatkan penggunaan mainan sebagai sarana komunikasi dengan anak, yang
bertujuan untuk membantu anak mengekspresikan perasaannya, memahaminya, dan mengolahnya melalui
imajinasi dan kreativitasnya. Terapi ini sangat berguna dalam mengatasi masalah emosi dan perilaku anak serta
beradaptasi dengan kebutuhan perkembangan unik mereka.®

Anak-anak yang menjalani perawatan di fasilitas pelayanan kesehatan sering mengalami emosi negatif
seperti marah, rasa takut, kecemasan, dan rasa sakit. Melalui keterlibatan dalam aktivitas bermain, anak-anak
dapat mengurangi kecemasan serta stres yang mereka alami. Permainan juga dapat mengalihkan perhatlan mereka
dari masalah kesehatan ke dalam kegiatan yang lebih menyenangkan, sehingga relaksasi dapat tercapai.®

Salah satu cara terapi bermain yang efektif untuk anak-anak adalah dengan bermain puzzle.'9 Puzzle
merupakan jenis permainan edukatif yang mengajarkan anak-anak cara menyusun potongan menjadi satu
kesatuan. Permainan puzzle memiliki keunggulan karena banyaknya warna dan bentuk puzzle yang menarik minat

481 Jurnal Penelitian Kesehatan Suara Forikes ------ http://forikes-ejournal.com/index.php/SF


http://forikes-ejournal.com/index.php/SF
http://dx.doi.org/10.33846/sf16225
mailto:izahamam123@gmail.com
mailto:mirzafitri@gmail.com

Jurnal Penelitian Kesehatan Suara Forikes Volume 16 Nomor 2, April-Juni 2025
p-ISSN 2086-3098 e-ISSN 2502-7778

anak-anak dalam belajar dan bermain.® Bermain puzzle adalah cara untuk mengalihkan perhatian anak, sehingga
mereka dapat lebih fokus pada permainan tersebut. Bermain puzzle juga dapat meningkatkan konsentrasi,
imajinasi, perasaan positif, motivasi, dan semangat dalam suasana menyenangkan. Ketika anak merasa senang
dan gembira saat bermain puzzle, mereka lebih cenderung bekerja sama dan kooperatif dalam menerima
perawatan medis.*? Puzzle dapat digunakan sebagai alternatif media edukasi kesehatan gigi dan mulut yang
menarik, interaktif, dan menyenangkan.®®

Berdasarkan hasil wawancara dengan 10 anak pada bulan Februari sampai Maret 2024 di klinik Jurusan
Kesehatan Gigi Poltekkes Surabaya, diperoleh data sebagai berikut bahwa sebanyak 7 anak (70%) menyatakan
menolak untuk dilakukan perawatan dan sebanyak 3 anak (30%) menyatakan bersedia untuk dilakukan perawatan.

Berdasarkan permasalahan di atas, maka diperlukan penelitian yang bertujuan untuk mendeskripsikan
tingkat kecemasan dental anak terhadap prosedur gigi invasif, kurang invasif maupun aspek medis umum setelah
dilakukan play therapy menggunakan puzzle.

METODE

Jenis penelitian ini adalah studi deskriptif yang menggambarkan tingkat kecemasan dental pasien anak di
klinik Jurusan Kesehatan Gigi Poltekkes Surabaya. Sasaran penelitian ini adalah 30 anak yang berkunjung di
klinik Jurusan Kesehatan Gigi Poltekkes Surabaya. Metode pengambilan sampel dengan teknik non-probability
sampling, yaitu accidental sampling, mulai pada bulan Mei hingga Juni 2024.

Variabel yang diukur adalah tingkat kecemasan dental anak, menggunakan instrumen yakni Kuesioner
Children’s Fear Survey Schedule-Dental Subscale (CFSS-DS) dan wawancara. Data hasil pengukuran selanjutnya
dianalisis menggunakan statistik deskriptif berupa frekuensi dan proporsi berdasarkan kategori tingkat kecemasan
yang telah direncanakan dengan berdasarkan nilai rerataxsimpangan baku untuk tingkat sedang, nilai di bawahnya
adalah tingkat rendah, dan nilai di atasnya adalah tingkat tinggi.

Penelitian ini telah melewati uji kelayakan etik dari komite etik KEPK Poltekkes Kemenkes Surabaya.
Semua prinsip etik dipatuhi dengan sungguh seperti informed consent, berlaku adil kepada responden, tidak
merugikan, menjaga kerahasiaan, dan sebagainya.

HASIL

Tabel 1 menunjukkan distribusi kecemasan anak terhadap prosedur gigi invasif setelah dilakukan play
therapy menggunakan puzzle. Tampak bahwa yang paling dicemaskan oleh anak adalah jarum suntik. Tabel 2
menunjukkan bahwa tingkat kecemasan dental terhadap prosedur invasif terbanyak adalah dalam kategori sedang.

Tabel 1. Distribusi tingkat kecemasan dental anak terhadap item-item prosedur gigi invasif setelah dilakukan
play therapy menggunakan media puzzle di Klinik Jurusan Kesehatan Gigi Poltekkes Surabaya pada tahun 2024

Item Tingkat kecemasan
Tidak cemas] Agak cemas[Cukup cemad Cemas  [Sangat cemas

% f % f % f % f %
Cemas dengan dokter gigi 14 | 47 | 13 | 43 3 10 0 0 0 0
Cemas apabila dokter gigi mengebur gigi 5 17 | 12 | 40 9 30 4 13 0 0
Cemas apabila melihat dokter mengebur 8 27 | 14 | 47 7 23 1 3 0 0
Cemas apabila mendengar suara bur 7 23 | 14 | 47 8 27 1 3 0 0
Cemas ketika seseorang memasukkan alat-alat kedalam mulut 15 | 50 11 [ 37 4 13 0 0 0 0
Cemas dengan jarum suntik 1 3 10 | 33 8 27 | 11 | 37 0 0
Cemas ketika perawat membersihkan mulut 26 | 87 3 10 1 3 0 0 0 0
Rerata 13,67
Simpangan baku 3,80

Tabel 2. Distribusi tingkat kecemasan dental anak terhadap prosedur gigi invasif setelah dilakukan play therapy
menggunakan media puzzle di Klinik Jurusan Kesehatan Gigi Poltekkes Surabaya pada tahun 2024

Tingkat kecemasan dental Frekuensi Persentase
Rendah 4 13
Sedang 21 70
Tinggi 5 16

Tabel 3 menunjukkan distribusi kecemasan anak terhadap prosedur gigi kurang invasif setelah dilakukan
play therapy menggunakan puzzle. Tampak bahwa yang paling dicemaskan oleh anak adalah pemeriksaan mulut.
Tabel 4 menunjukkan bahwa tingkat kecemasan dental terhadap prosedur kurang invasif terbanyak adalah dalam
kategori sedang.

Tabel 3. Distribusi tingkat kecemasan dental anak terhadap item-item prosedur gigi kurang invasif setelah
dilakukan play therapy menggunakan media puzzle di Klinik Jurusan Kesehatan Gigi Poltekkes Surabaya pada

tahun 2024
Item Tingkat kecemasan
Tidak cemas] Agak cemas[Cukup cemag Cemas  [Sangat cemas

f % f % f % f % f %
Cemas seseorang memeriksa mulut 13 | 43 | 10 | 33 7 23 0 0 0 0
Cemas disuruh membuka mulut 20 | 67 6 20 4 13 0 0 0 0
Cemas disentuh orang yang tidak dikenal 12 | 40 | 13 | 43 5 17 0 0 0 0
Cemas diperhatikan orang lain 11 | 37 | 14 | 47 5 17 0 0 0 0
Rerata 6,43
Simpangan baku 2,112
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Tabel 4. Distribusi tingkat kecemasan dental anak terhadap prosedur gigi kurang invasif setelah dilakukan play
therapy menggunakan media puzzle di Klinik Jurusan Kesehatan Gigi Poltekkes Surabaya pada tahun 2024

Tingkat kecemasan dental Frekuensi Persentase
Rendah 10 33
Sedang 14 47
Tinggi 6 20

Tabel 5 menunjukkan distribusi kecemasan anak terhadap aspek medis umum setelah dilakukan play
therapy menggunakan puzzle. Tampak bahwa yang paling dicemaskan oleh anak adalah kemungkinan tersedak
karena dimasukkannya alat ke dalam mulut. Tabel 6 menunjukkan bahwa tingkat kecemasan dental terhadap
aspek medis umum terbanyak adalah dalam kategori sedang.

Tabel 5. Distribusi tingkat kecemasan dental anak terhadap item-item aspek medis umum setelah dilakukan play
therapy menggunakan media puzzle di Klinik Jurusan Kesehatan Gigi Poltekkes Surabaya pada tahun 2024

Item Tingkat kecemasan
Tidak cemas| Agak cemas [Cukup cemag Cemas  [Sangat cemas

f % f % f % f % f %
Cemas dengan dokter 26 | 87 4 13 0 0 0 0 0 0
Cemas pergi ke rumah sakit 18 | 60 | 11 | 37 1 3 0 0 0 0
Cemas melihat orang yang menggunakan seragam putih 21 | 70 9 30 0 0 0 0 0 0
Cemas tersedak karena dimasukkannya alat-alat ke dalam mulut| 13 | 43 10 | 33 2 7 5 17 0 0
Rerata 6,43
Simpangan baku 2,112

Tabel 6. Distribusi tingkat kecemasan dental anak terhadap aspek medis umum setelah dilakukan play therapy
menggunakan media puzzle di Klinik Jurusan Kesehatan Gigi Poltekkes Surabaya pada tahun 2024

Tingkat kecemasan dental Frekuensi Persentase
Rendah 11 37
Sedang 13 43
Tinggi 6 20

PEMBAHASAN
Tingkat Kecemasan Dental Anak Terhadap Prosedur Gigi Invasif Pasca Play Therapy dengan Puzzle

Hasil analisis data menunjukkan bahwa tingkat kecemasan dental anak terhadap prosedur gigi invasif
setelah dilakukan play therapy menggunakan media puzzle ada pada kategori sedang. Meskipun penurunan
kecemasan ini belum mencapai tingkat rendah, temuan ini menyoroti bahwa meskipun terapi bermain dapat
membantu menangani kecemasan, prosedur gigi invasif tetap menjadi tantangan signifikan bagi anak-anak.
Pendekatan tambahan diperlukan untuk mencapai penurunan kecemasan yang lebih besar dalam menghadapi
prosedur gigi invasif. Temuan ini sejalan dengan laporan Varada et al. (2021) bahwa sesudah dilakukan distraksi
pada prosedur invasif terhadap anak-anak tidak menunjukkan perbedaan yang signifikan secara statistik di antara
mereka. Sebaliknya perbedaan yang signifikan ditunjukkan untuk skor kecemasan selama prosedur invasif.4

Musalam et al. (2021) menunjukkan fakta bahwa prosedur invasif cenderung menimbulkan kecemasan
yang lebih tinggi. Hal ini disebabkan oleh fakta bahwa prosedur invasif sering kali dikaitkan dengan rasa sakit
yang sangat berhubungan dengan kecemasan.®®

Play therapy dapat digunakan pada berbagai momen kecemasan yang dialami anak-anak selama perawatan
medis untuk mempersiapkan mereka menghadapi prosedur invasif.(®) Islaeli et al. (2020) menyebutkan bahwa
play therapy menggunakan puzzle dapat diperkenalkan sebagai mekanisme yang aman dan efektif untuk
membantu mengurangi kecemasan.®

Penelitian ini juga menemukan bahwa variabel yang paling dicemaskan terdapat pada jarum suntik dan
mengebur gigi. Hasil penelitian ini sejalan dengan temuan Syarafi et al. (2021) bahwa kriteria sangat cemas
banyak ditemukan pada pertanyaan cemas dengan jarum suntik.t”) Penelitian Chopra et al. (2020) juga
menyatakan bahwa suntikan adalah yang paling ditakuti, diikuti oleh alat bor gigi dan rasa tersedak.®

Pengeboran gigi adalah salah satu prosedur invasif yang menyebabkan rasa sakit dan ketidaknyamanan,
yang akhirnya menimbulkan rasa takut dan cemas sebagai hambatan perawatan.!® Prosedur suntik dalam
perawatan gigi dapat menyebabkan rasa sakit dan ketakutan. Ketakutan terhadap suntikan disebabkan beberapa
faktor. Faktor yan%) paling umum adalah rasa takut terhadap rasa sakit saat disuntik dan kekhawatiran cedera tubuh
akibat suntikan.®” Khan (2022) menyebutkan bahwa kecemasan muncul karena adanya rasa sakit dan umumnya
rasa sakit terjadi pada prosedur invasif.?) Rath et al. (2021) menyatakan bahwa prosedur penyuntikan dan
pengeburan merupakan prosedur dental atau medis yang dianggap paling menakutkan oleh anak.?? Celikol et al.
(2019) juga menyatakan bahwa terdapat hubungan antara status kecemasan gigi dan pengalaman negatif dalam
perawatan gigi, salah satunya adalah rasa sakit yang sering terjadi pada prosedur invasif.®?)

Berdasarkan uraian di atas, prosedur invasif seperti penyuntikan dan pengeboran dalam perawatan gigi
menjadi hal yang sangat menakutkan bagi anak-anak. Ketakutan ini dapat menyebabkan anak merasa cemas dan
takut sebelum, selama, dan setelah perawatan gigi, yang dapat berdampak negatif pada kesehatan gigi mereka
secara keseluruhan. Oleh karena itu penting untuk mengembangkan pendekatan yang lebih ramah anak seperti
penggunaan puzzle untuk mengurangi rasa takut dan kecemasan.

Tingkat Kecemasan Dental Anak Terhadap Prosedur Gigi Kurang Invasif Pasca Play Therapy dengan Puzzle

Hasil analisis data menunjukkan bahwa tingkat kecemasan dental anak terhadap prosedur gigi kurang
invasif setelah dilakukan play therapy menggunakan media puzzle adalah pada kategori sedang. Temuan ini
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menekankan bahwa meskipun play therapy dapat membantu menurunkan kecemasan, efeknya lebih terlihat pada
prosedur yang tidak terlalu invasif. Ini menunjukkan bahwa metode ini berpotensi untuk meningkatkan
kenyamanan anak dalam menghadapi perawatan gigi, namun masih perlu penyesuaian untuk mengatasi
kecemasan pada prosedur yang lebih kompleks. Hasil penelitian ini sesual dengan temuan Padmanabhan et al.
(2024) bahwa tingkat kecemasan meningkat seiring dengan tingkat keparahan prosedur perawatan gigi, dengan
tingkat é%cemasan yang lebih rendah untuk prosedur yang tidak terlalu invasif jika dibandingkan dengan prosedur
invasif.

Heidari et al. (2020) mengusulkan model perawatan kesehatan mulut holistik dengan intervensi minimal
untuk pasien dengan kecemasan dental, prosedur intervensi minimal menekankan pencegahan dan pengendalian
penyakit serta manajemen restoratif minimal invasif yang bertujuan untuk meningkatkan pengalaman pasien
dengan kecemasan dental.®)

Mengatasi kecemasan pada anak bisa dilakukan dengan metode nonfarmakologi salah satunya play
therapy. Terapi ini juga membantu dalam mendiagnosis penyebab ketakutan anak terhadap perawatan gigi,
sehingga lebih efektif dalam mengurangi kecemasan dan membuat anak lebih kooperatif selama perawatan.“®)
Studi yang dilakukan Handayani et al. (2023) menunjukkan bahwa terapi bermain puzzle dapat menjadi salah satu
intervensi yang dapat dilakukan untuk menurunkan kecemasan pada anak.?”

Item yang paling dicemaskan adalah ketika anak sedang diperiksa mulutnya. Hasil penelitian ini sesuai
dengan laporan Dahal et al. (2020) bahwa beberapa anak menunjukkan ketakutan tinggi ketika diperiksa mulutnya
oleh seseorang.®® Hasil ini juga sejalan dengan temuan Amorim et al. (2022) bahwa anak-anak dalam kelompok
usia yang lebih muda cenderung memiliki skor rerata yang lebih tinggi dalam hal ketakutan saat seseorang
memeriksa mulut mereka. %

Akimov & Malin (2020) menyatakan bahwa kecemasan terjadi karena anak-anak memiliki pengetahuan
yang terbatas tentang pemeriksaan gigi dan mulut, selain itu anak-anak juga kurang mempunyai pengalaman
terhadap pemeriksaan gigi.®® Menurut Nermo et al. (2021) situasi pemeriksaan gigi adalah situasi yang dekat dan
dapat membuat pasien merasa tidak nyaman yang dapat menimbulkan reaksi pengalaman traumatis.®

Menurut Rajeev et al. (2020) pengalaman negatif menjadi salah satu faktor penting dalam timbulnya
ketakutan terhadap perawatan gigi.®? Anak-anak mungkin tidak akan mengalami kecemasan gigi jika mereka
memiliki pengalaman traumatis dan menyakitkan setelah menjalani beberapa perawatan gigi yang relatif tidak
menyakitkan sebelumnya.©®

Berdasarkan uraian di atas, penting untuk memperkenalkan prosedur gigi yang kurang invasif terlebih
dahulu sebagai langkah awal dalam membangun toleransi anak terhadap perawatan yang lebih invasif dan
berpotensi menyakitkan di kemudian hari. Pendekatan ini dapat dikombinasikan dengan terapi bermain puzzle,
yang membantu mengurangi kecemasan anak selama perawatan gigi. Dengan memulai dari prosedur yang kurang
invasif dan menggunakan permainan puzzle sebagai alat distraksi, anak-anak dapat secara bertahap beradaptasi
dengan lingkungan perawatan gigi, mengurangi rasa takut dan cemas mereka, serta meningkatkan kooperasi
mereka selama prosedur yang lebih kompleks.

Tingkat Kecemasan Dental Anak Terhadap Aspek Medis Umum Pasca Play Therapy dengan Puzzle

Hasil analisis data menunjukkan bahwa tingkat kecemasan dental anak terhadap aspek medis umum setelah
dilakukan play therapy menggunakan media puzzle berada pada kategori sedang. Temuan ini menggarisbawahi
bahwa play therapy puzzle dapat memberikan dampak positif pada kecemasan anak dalam konteks medis umum,
meskipun efeknya masih berada pada tingkat menengah. Ini menunjukkan bahwa play therapy memiliki potensi
untuk meningkatkan kenyamanan anak selama prosedur medis.

Hasil penelitian ini sejalan dengan studi yang dilakukan Jones et al. (2021) yang menyatakan bahwa
intervensi permainan menunjukkan dampak adanya penurunan terhadap kecemasan dan ketakutan pada pasien
anak sebelum menjalani prosedur medis.®? Menurut lafiez et al. (2020), bermain menunjukkan manfaat pada
anak-anak yang dirawat di rumah sakit, seperti mengurangi kecemasan selama proses perawatan, mengurangi rasa
sakit, meningkatkan hubungan dengan tenaga medis, memperbaiki perilaku dan sikap anak-anak ketika prosedur
medis, dan menghilangkan perasaan takut, cemas, dan minder.©®

Terapi bermain puzzle dapat dijadikan pilihan bermain untuk mengurangi tingkat kecemasan.®®)
Penggunaan puzzle sebagai media juga dapat membantu anak menenangkan pikirannya, mengembangkan
kemampuan dan kreativitas, serta merangsang pelepasan hormon endorfin yang dapat meningkatkan perasaan
senang pada anak.®"

Item yang paling dicemaskan adalah kemungkinan tersedak karena dimasukkannya alat-alat ke dalam
mulut. Ini sejalan dengan temuan Mobin et al. (2023) bahwa anak-anak menunjukkan tingkat ketakutan yang
tinggi terhadap "tersedak" dan "disuntik".®® Rath et al. (2021) juga melaporkan bahwa anak-anak menunjukkan
tingkat ketakutan yang tinggi terhadap “tersedak” dan "disuntik".?2 Laureano et al. (2023) melaporkan bahwa
perawatan gigi dapat membuat beberapa individu merasa terganggu atau tidak nyaman, baik karena perasaan
diinvasi maupun oleh berbagai alat yang dimasukkan ke dalam rongga mulut pasien, serta keberadaan air liur
berlebihan dan sensasi sesak yang dapat menyebabkan rasa tersedak.

Tersedak paling sering ditemukan selama prosedur prostodontik, seperti pembuatan cetakan yang dapat
menyebabkan ketidaknyamanan pada pasien.“? Tersedak juga dapat terjadi karena faktor pemicu di dalam mulut
meliputi rangsangan pada area sensitif rongga mulut selama atau setelah prosedur perawatan gigi.“? Hubungan
antara tersedak dan kecemasan gigi mungkin merupakan manifestasi dari tersedak yang berfungsi sebagai ekspresi
tidak langsung dari kecemasan.®

Dengan pendekatan yang tepat seperti penerapan play therapy menggunakan puzzle, kecemasan terhadap
aspek medis umum dapat dikelola dan dikurangi. Play therapy puzzle memberikan kesempatan bagi anak-anak
untuk fokus pada aktivitas yang menenangkan dan merangsang, yang dapat membantu mengalihkan perhatian
mereka dari ketakutan atau ketidaknyamanan terkait dengan prosedur medis. Dengan demikian, pasien dapat
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merasa lebih nyaman dan kooperatif selama prosedur medis, yang pada akhirnya dapat meningkatkan hasil
perawatan dan pengalaman keseluruhan mereka. Implementasi terapi bermain menggunakan puzzle sebagai
bagian dari strategi manajemen kecemasan dapat menjadi alat yang efektif untuk membantu anak-anak
menghadapi situasi medis dengan lebih percaya diri dan tenang.

Keterbatasan penelitian ini mencakup beberapa faktor yang perlu diperhatikan. Penelitian ini tidak
mempertimbangkan faktor-faktor lain yang dapat mempengaruhi kecemasan anak, seperti tingkat pengetahuan
anak tentang perawatan gigi, pengalaman traumatis sebelumnya, atau faktor psikologis individu lainnya yang
mungkin berperan dalam kecemasan dental. Ke depannya, penelitian yang lebih luas dengan variasi prosedur gigi
dan memperhitungkan faktor-faktor psikologis serta pengalaman sebelumnya pada anak-anak akan memberikan
gambaran yang lebih komprehensif mengenai efektivitas play therapy sebagai intervensi dalam mengurangi
kecemasan dental anak.

KESIMPULAN

Berdasarkan hasil penelitian di Klinik Jurusan Kesehatan Gigi, tingkat kecemasan dental anak setelah
mengikuti play therapy menggunakan media puzzle menunjukkan hasil sedang pada tiga aspek: kecemasan
terhadap prosedur gigi invasif, kecemasan terhadap prosedur gigi kurang invasif, dan kecemasan terhadap aspek
medis umum. Saran untuk mengurangi kecemasan anak lebih efektif, disarankan untuk melakukan variasi dalam
media play therapy atau memperpanjang durasi terapi agar dapat menurunkan tingkat kecemasan yang masih
tergolong sedang.
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