BAB 7
KESIMPULAN DAN SARAN

7.1 Kesimpulan

Perkembangan soaial anak usia 2-3 tahun sebelum dilakukan terapi
bermain puzzle mayoritas tingkat perkembangan sosial cukup. Sedangkan
perkembangan sosial anak usia 2-3 tahun sesudah diberikan intervensi terapi
bermain puzzle mayoritas tingkat perkembangan sosial baik. Pada penelitian
ini didapatkan hasil bahwa ada pengaruh pemberian terapi bermain puzzle
terhadap tingkat perkembangan sosial anak di PAUD Lestari Surabaya. Hal
ini dikarenakan permainan puzzle merupakan permainan yang dimainkan
secara bekerjasama, yang membuat anak saling berinteraksi dengan anak
yang lainnya. Ini berarti bahwa permainan puzzle berkontribusi positif pada
perkembangan sosial anak. Hasil ini dapat menjadi sarana dalam usaha
keperawatan untuk meningkatkan perkembangan sosial anak. Permainan
puzzle dapat menolong perkembangan anak dari a-sosial menjadi lebih
sosial.
7.2 Saran

Berdasarkan hasil penelitian yang telah dilakukan, maka peneliti
memberikan saran:
7.2.1 Bagi Peneliti Selanjutnya

Diharapkan agar peneliti selanjutnya, dapat meneliti pengaruh
terapi bermain terhadap perkembangan sosial anak dengan menambah
jumlah responden, dan menambahkan data demografi yang meliputi: anak
ke berapa, diasuh oleh siapa, dan orang tua bekerja atau tidak. Peneliti

selanjutnya juga diharapkan dapat meneliti pengaruh terapi bermain puzzle
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terhadap semua perkembangan seperti perkembangan motorik, sensorik,
psikologis, dan lain-lainnya.
7.2.2 Bagi PAUD Lestari Surabaya

Hasil penelitian ini diharapkan dapat menjadi bahan masukan
dalam penyediaan berbagai jenis permainan dan ruangan khusus untuk
dilakukan permainan, selain itu juga penting untuk dilakukan terapi bermain
secara berkelompok. Terapi bermain puzzle dapat dijadikan prosedur tetap
di PAUD Lestari Surabaya untuk membantu anak dalam meningkatkan
perkembangan sosialnya.
7.2.3 Bagi Orang Tua Responden

Hasil penelitian ini diharapkan dapat menjadi pedoman bagi para
orang tua anak untuk memberikan stimulasi yang baik bagi perkembangan
sosial anak yaitu dengan memberikan permainan yang cocok untuk anak

sesuai usianya.
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