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INTISARI

Komunikasi terapeutik merupakan hal yang sangat pokok dalam
asuhan keperawatan, yang berguna untuk memperoleh informasi yang akurat,
membina hubungan baik dengan klien dan keluarga, serta memfasilitasi
proses penyembuhan.

Pada klien anak-anak, komunikasi terapeutik sangat perlu
dioptimalkan untuk dapat mengurangi dampak psikologis klien ( anak-anak)
seperti kecemasan, ketakutan, dan perubahan sikap maladaptif.

Penelitian ini menggunakan jenis penelitian deskriptif. Populasi pada
penelitian ini berjumlah 20 orang dan menggunakan tehnik total sampling
sehingga sampel berjumlah 20 orang. Pengambilan data dilakukan dengan
pengisian kuesioner yang diisi oleh responden. Kemudian dari analisa data di
dapatkan bahwa 60,0% atau sebanyak 12 responden sering melakukan
komunikasi terapeutik, 35,0% atau sebanyak 7 orang responden selalu
melakukan komunikasi terapeutik, 05,0% atau sebanyak 1 orang responden
jarang melakukan komunikasi terapeutik.

Dari hasil data analisis diatas dapat ditarik kesimpulan adalah
mayoritas perawat sebanyak 12 orang atau 60% sering melakukan
komunikasi terapeutik pada klien anak. Hal ini menunjukkan bahwa proses
komunikasi antara perawat dan klien (anak) di Rumah Sakit Khusus Anak 45
Yogyakarta telah menggunakan komunikasi terapeutik.

Kata kunci : komunikasi terapeutik, perawat anak.
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ABSTRACT

Therapeutic communication is very basic in nursing care, which is
useful for obtaining accurate information, fostering good relationships with
clients and families, and facilitates the healing  process.
At the client's children, is very therapeutic communication should be
optimized to reduce the psychological impact of the client (child) like
anxiety, fear, and change attitudes maladaptive.

The use of the descriptive method, to a population of 20 people and a
total sampling technique wherein the resulting sample population amounts to
20 people. Data sampling is therefore achieved with questionnaires to be
filled by respondents.

Furthermore from the data analysis 60.0% or 12 respondents often
go through the process of therapeutic communication, 35.0% or as much as 7
respondents always go through the therapeutic communication and 5.0% or as
much as 1 persons seldom go through the therapeutic communication process.

In conclusion, as many as 12 people or 60.0% often go through the
therapeutic communication process for child clients. This shows that the
process of communication between nure and client (in this case, children) at
the 45 Yogyakarta Children’s Hospital have used therapeutic communication
methods.

Key words : therapeutic communication, Pediatric nurse.



