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Abstract Low Birth Weight (LBW) infants are a group of neonates who are highly susceptible to thermoregulation
disorders, particularly hypothermia, due to limited subcutaneous fat reserves, a relatively large body surface
area, and the immaturity of the temperature regulation system. Untreated hypothermia can lead to serious
complications such as hypoxia, sepsis, hypoglycemia, apnea, and failure to gain weight, which ultimately
contribute to increased neonatal morbidity and mortality. One of the non-pharmacological nursing interventions
that can be used to prevent hypothermia is nesting care, a positioning technique using supportive materials to
create a comfortable environment that resembles the intrauterine position.This study aimed to determine the
effectiveness of nesting care in LBW infants as an effort to increase body temperature in infants experiencing
hypothermia. The method used was a descriptive case study with a nursing process approach involving three
participants. The intervention consisted of nesting care administered for three days, with a duration of 30 minutes
once daily using the quarter-prone or semi-prone position. The results showed that after the nesting intervention,
two out of three participants experienced an increase in body temperature approaching normal values on the
third day. Improvement in the infants' condition was also indicated by reduced crying and longer periods of calm
sleep compared to the condition before the intervention. Body temperature measurements and observations of the
infants’ condition were conducted periodically to evaluate the effectiveness of the intervention, with an average
temperature increase of approximately 0.2°C at the end of the intervention. In conclusion, nesting care can be
used as an effective non-pharmacological nursing intervention to help increase body temperature in LBW infants
experiencing hypothermia.
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Abstrak. Bayi Berat Badan Lahir Rendah (BBLR) merupakan kelompok neonatus yang rentan mengalami
gangguan termoregulasi, khususnya hipotermia, akibat terbatasnya cadangan lemak subkutan, luas permukaan
tubuh yang relatif besar, serta imaturitas sistem pengaturan suhu. Hipotermia yang tidak segera ditangani dapat
menimbulkan komplikasi serius seperti hipoksia, sepsis, hipoglikemia, apnea, serta kegagalan peningkatan berat
badan yang berkontribusi terhadap meningkatnya morbiditas dan mortalitas neonatal. Salah satu intervensi
keperawatan nonfarmakologis untuk mencegah hipotermia adalah perawatan Nesting, yaitu teknik penataan posisi
bayi menggunakan penyangga untuk menciptakan lingkungan yang nyaman dan menyerupai posisi intrauterin.
Tujuan penelitian ini adalah mengetahui efektivitas perawatan Nesting pada BBLR sebagai upaya meningkatkan
suhu tubuh bayi yang mengalami hipotermia. Metode yang digunakan adalah studi kasus deskriptif dengan
pendekatan proses keperawatan pada tiga partisipan. Intervensi berupa perawatan Nesting diberikan selama tiga
hari, dengan durasi 30 menit sekali sehari menggunakan posisi quarter prone atau semi-prone. Hasil menunjukkan
bahwa setelah intervensi Nesting, dua dari tiga partisipan mengalami peningkatan suhu tubuh mendekati nilai
normal pada hari ketiga. Perbaikan kondisi juga ditandai dengan berkurangnya tangisan dan meningkatnya
periode tidur tenang dibandingkan sebelum intervensi. Pengukuran suhu tubuh dan observasi kondisi bayi
dilakukan secara berkala, dengan peningkatan suhu rata-rata sekitar 0,2°C pada akhir intervensi. Kesimpulannya,
perawatan Nesting efektif digunakan sebagai intervensi keperawatan nonfarmakologis untuk membantu
meningkatkan suhu tubuh pada bayi BBLR yang mengalami hipotermia.

Kata Kunci: Berat Badan Lahir Rendah; Hipotermia; Nesting; Perawatan Neonatus; Termoregulasi

1. LATAR BELAKANG

Bayi Berat Badan Lahir Rendah (BBLR) adalah bayi yang lahir dengan berat badan
kurang dari 2500 gram tanpa memandang usia kehamilan. Kondisi ini masih menjadi salah satu
masalah kesehatan utama pada periode neonatal karena berkaitan dengan tingginya angka

kesakitan dan kematian bayi. Secara global diperkirakan sekitar 20 juta bayi lahir dengan berat
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badan rendah setiap tahunnya dan sebagian besar terjadi di negara berkembang (World Health
Organization, 2018, p. 2). Bayi BBLR memiliki risiko tinggi mengalami gangguan
termoregulasi, terutama hipotermia. Hal ini disebabkan oleh terbatasnya cadangan lemak
subkutan, luas permukaan tubuh yang lebih besar dibandingkan berat badan, serta imaturitas
sistem pengaturan suhu tubuh. Kondisi tersebut menyebabkan bayi mudah kehilangan panas
sehingga lebih rentan mengalami hipotermia (Hockenberry & Wilson, 2019, him. 412).
Hipotermia yang tidak segera ditangani dapat menyebabkan berbagai komplikasi serius seperti
hipoglikemia, hipoksia, apnea, serta peningkatan risiko infeksi yang dapat memperburuk
kondisi bayi (Kementerian Kesehatan RI, 2020, 78).

Upaya pencegahan hipotermia pada bayi BBLR dapat dilakukan melalui intervensi
keperawatan yang bertujuan mempertahankan kestabilan suhu tubuh. Salah satu intervensi
nonfarmakologis yang dapat diterapkan adalah perawatan nesting, yaitu teknik penataan posisi
bayi menggunakan penyangga yang membentuk posisi fleksi menyerupai kondisi intrauterin
sehingga memberikan rasa nyaman, meningkatkan stabilitas fisiologis, serta membantu
mempertahankan suhu tubuh bayi (Altimier & Phillips, 2016, p. 12). O leh karena itu,
penerapan perawatan nesting dapat menjadi salah satu strategi keperawatan dalam membantu

menjaga kestabilan suhu tubuh pada bayi BBLR yang mengalami hipotermia.

2. KAJIAN TEORITIS

Bayi Berat Badan Lahir Rendah (BBLR) adalah bayi yang lahir dengan berat badan
kurang dari 2500 gram tanpa memandang usia kehamilan. Kondisi ini masih menjadi salah satu
masalah kesehatan utama pada periode neonatal karena berkaitan dengan tingginya angka
kesakitan dan kematian bayi. Secara global diperkirakan sekitar 20 juta bayi lahir dengan berat
badan rendah setiap tahunnya dan sebagian besar terjadi di negara berkembang (World Health
Organization, 2018, p. 2). elain itu, BBLR juga merupakan salah satu penyebab utama
meningkatnya  morbiditas dan  mortalitas  neonatal di  berbagai  negara
berkembang (Kementerian Kesehatan RI, 2020, p. 64). Gangguan termoregulasi pada bayi
BBLR sering menyebabkan hipotermia, yaitu kondisi ketika suhu tubuh bayi berada di bawah
36,5°C. Bayi BBLR lebih rentan mengalami hipotermia karena memiliki cadangan lemak
subkutan yang terbatas, luas permukaan tubuh yang relatif lebih besar dibandingkan berat
badan, serta sistem pengaturan suhu tubuh yang belum matang. Kehilangan panas pada bayi
dapat terjadi melalui proses evaporasi, konduksi, konveksi, dan radiasi sehingga meningkatkan
risiko penurunan suhu tubuh pada bayi baru lahir (Hockenberry & Wilson, 2019, p. 418).

Hipotermia yang tidak segera ditangani dapat menimbulkan berbagai komplikasi serius seperti
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hipoglikemia, gangguan pernapasan, infeksi, dan peningkatan risiko kematian neonatal (WHO,
2018, p. 11).

Salah satu intervensi keperawatan nonfarmakologis yang dapat dilakukan untuk
membantu menjaga kestabilan suhu tubuh pada bayi BBLR adalah perawatan nesting. Nesting
merupakan teknik penataan posisi bayi menggunakan penyangga seperti gulungan kain atau
selimut yang membentuk posisi fleksi menyerupai kondisi intrauterin sehingga memberikan
rasa nyaman dan stabilitas fisiologis pada bayi (Altimier & Phillips, 2016, p. 15). Penerapan
nesting diketahui dapat membantu meningkatkan kenyamanan bayi, memperbaiki kualitas
tidur, mengurangi stres, serta membantu mempertahankan kestabilan suhu tubuh pada bayi
prematur maupun BBLR (Kenner & McGrath, 2010, p. 243).

3. METODE PENELITIAN

Penelitian yang digunakan adalah studi kasus deskriptif dengan pendekatan proses
keperawatan. Subjek dalam penelitian ini adalah tiga bayi dengan Berat Badan Lahir Rendah
(BBLR) yang mengalami hipotermia dan dirawat di ruang perinatologi. Pemilihan partisipan
dilakukan secara purposive sesuai dengan kriteria kondisi bayi yang mengalami penurunan
suhu tubuh dan mendapatkan intervensi keperawatan berupa nesting. Intervensi dilakukan
selamatiga hari berturut-turut, dengan durasi 30 menit sekali sehari, menggunakan
posisi quarter prone atau semi-prone. Perawatan nesting diberikan dengan menata posisi bayi
menggunakan penyangga agar tercipta posisi fleksi yang nyaman, stabil, dan menyerupai
kondisi intrauterin. Pengumpulan data dilakukan melalui observasi langsung, pengukuran suhu
tubuh, dan pencatatan respons bayi sebelum, selama, dan setelah intervensi. Parameter yang
diamati meliputi perubahan suhu tubuh, frekuensi tangisan, dan kondisi tidur bayi. Data yang
diperoleh dianalisis secara deskriptif dengan membandingkan perubahan kondisi masing-

masing partisipan selama periode intervensi.

4. HASIL DAN PEMBAHASAN
Hasil

Hasil karya ilmiah ini secara khusus menguraikan pencapaian yang diperoleh setelah
pelaksanaan Evidence-Based Practice Nursing (EBPN) dengan intervensi Perawatan Nesting
terhadap Pencegahan Hiportermi pada Bayi dengan Berat Badan Lahir Rendah (BBLR) pada
ketiga pasien telah dilakukan disajikan sebagai berikut:
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Tabel 1. Perawatan Nesting terhadap Pencegahan Hiportermi pada Bayi dengan Berat Badan
Lahir Rendah (BBLR).

Partisipan Hari 1 Hari 2 Hari 3
Pre Post Pre Post Pre Post
I 359C 35,8°C 36,2°C 36,4°C 36,4°C 36,5°C
I 35,7°C 36 °C 36,2°C 36,4°C 36°C 36,2°C
Il 35,8°C 36,2°C 36,2°C 36,3°C 36,2°C 36,4°C
Pembahasan

Hasil penelitian menunjukkan bahwa pemberian perawatan nesting pada bayi dengan
Berat Badan Lahir Rendah (BBLR) yang mengalami hipotermia dapat membantu
meningkatkan suhu tubuh bayi. Peningkatan suhu tubuh terlihat pada dua dari tiga partisipan
setelah dilakukan intervensi selama tiga hari, dengan kenaikan suhu sekitar 0,2°C serta
perubahan perilaku bayi seperti berkurangnya tangisan dan meningkatnya periode tidur tenang.
Hal ini menunjukkan bahwa nesting memberikan efek positif terhadap stabilitas fisiologis bayi.

Secara teori, bayi BBLR memiliki keterbatasan dalam mempertahankan suhu tubuh
karena cadangan lemak subkutan yang sedikit, luas permukaan tubuh yang lebih besar
dibandingkan berat badan, serta sistem termoregulasi yang belum matang. Kondisi tersebut
menyebabkan bayi lebih mudah kehilangan panas melalui proses evaporasi, konveksi,
konduksi, dan radiasi (Hockenberry & Wilson, 2019, p. 418). Oleh karena itu, bayi BBLR
memerlukan intervensi perawatan yang dapat membantu mempertahankan kestabilan suhu
tubuh untuk mencegah terjadinya hipotermia.

Perawatan nesting merupakan salah satu bentuk developmental care yang bertujuan
memberikan posisi yang nyaman dan menyerupai kondisi intrauterin sehingga dapat
meningkatkan stabilitas fisiologis bayi. Nesting dilakukan dengan menggunakan penyangga
yang membentuk posisi fleksi pada tubuh bayi, sehingga dapat mengurangi stres,
meningkatkan kenyamanan, serta membantu mempertahankan suhu tubuh bayi (Altimier &
Phillips, 2016, p. 15). Posisi ini juga membantu mengurangi kehilangan panas karena tubuh
bayi berada dalam posisi yang lebih stabil dan terlindungi. Hasil penelitian ini sejalan dengan
penelitian yang dilakukan oleh Kenner dan Mc Grath yang menyatakan bahwa
penerapan developmental care seperti nesting dapat meningkatkan kenyamanan, kualitas tidur,
dan stabilitas fisiologis pada bayi prematur maupun BBLR (Kenner & McGrath, 2010, 243).
Selain itu, penelitian lain juga menunjukkan bahwa penataan posisi menggunakan teknik
nesting dapat membantu menjaga kestabilan suhu tubuh serta mengurangi respons stres pada

bayi yang dirawat di ruang perinatologi (Altimier & Phillips, 2016, p. 18)
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Berdasarkan hasil penelitian dan teori yang ada, penulis berasumsi bahwa peningkatan
suhu tubuh pada bayi BBLR yang mengalami hipotermia setelah diberikan perawatan nesting
terjadi karena posisi fleksi yang terbentuk mampu menciptakan rasa nyaman dan mengurangi
kehilangan panas pada tubuh bayi. Selain itu, kondisi bayi yang lebih tenang dan tidur lebih
lama setelah intervensi juga dapat membantu mempertahankan energi tubuh sehingga
berkontribusi terhadap stabilitas suhu tubuh. Dengan demikian, perawatan nesting dapat
menjadi salah satu intervensi keperawatan nonfarmakologis yang efektif dalam membantu

meningkatkan suhu tubuh pada bayi BBLR yang mengalami hipotermia.

5. KESIMPULAN DAN SARAN

Berdasarkan hasil penelitian yang telah dilakukan pada tiga bayi dengan Berat Badan
Lahir Rendah (BBLR) yang mengalami hipotermia, menunjukkan bahwa pemberian intervensi
perawatan nesting selama tiga hari dengan durasi 30 menit sekali sehari dapat membantu
meningkatkan suhu tubuh bayi. Dua dari tiga partisipan mengalami peningkatan suhu tubuh
mendekati nilai normal pada hari ketiga intervensi. Selain itu, kondisi bayi juga menunjukkan
perbaikan yang ditandai dengan berkurangnya tangisan serta meningkatnya periode tidur
tenang dibandingkan sebelum diberikan intervensi. Hasil tersebut menunjukkan bahwa
perawatan nesting dapat digunakan sebagai salah satu intervensi keperawatan nonfarmakologis
yang membantu meningkatkan kestabilan suhu tubuh pada bayi BBLR yang mengalami
hipotermia.

Berdasarkan hasil penelitian ini, diharapkan tenaga kesehatan khususnya perawat di
ruang perinatologi dapat menerapkan perawatan nesting sebagai salah satu bentuk intervensi
keperawatan dalam menjaga kestabilan suhu tubuh bayi BBLR. Selain itu, institusi pelayanan
kesehatan diharapkan dapat mendukung penerapan perawatan nesting sebagai bagian dari
perawatan bayi baru lahir. Penelitian selanjutnya juga disarankan untuk menggunakan jumlah
sampel yang lebih besar dan desain penelitian yang lebih kuat agar diperoleh hasil yang lebih
komprehensif mengenai efektivitas perawatan nesting terhadap stabilitas suhu tubuh pada bayi
BBLR.
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