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Abstract

Background: The incidence of low birth weight (LBW) is one of the public health problems around the world today. LBW
babies can have an impact on growth and physical health problems if not given immediate prevention efforts after birth.
This study aims to determine the prevention of hypothermia in low birth weight babies through the plastic bag method.
Methods: The research design used was a quasy experiment with a non-randomized pretest-posttest without a control
group design. The research location was at the Meutulang Health Center. The research time started from May-October
2023. The subjects of this study were all mothers of infants who visited the Meutulang Health Center with as many as 50
people. The sample size was 50 people with a total sampling technique. Analysis of research data using the Wilcoxon test
test.

Results: This study reported that there were 88% of infants with a body temperature <350C before the plastic bag method
and 96% of infants with a body temperature >350C after the plastic bag method. The plastic bag method was significant in
preventing hypothermia in LBW babies (p = <0.001; Z = -4.942).

Conclusions: The plastic bag method is effective in improving the prevention of hypothermia in LBW infants.
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Abstrak

Latar Belakang: Kejadian Berat Badan Lahir Rendah (BBLR) merupakan salah satu masalah kesehatan masyarakat di
seluruh dunia saat ini. Bayi BBLR dapat berdampak pada masalah pertumbuhan dan kesehatan fisik jika tidak diberikan
segera upaya pencegahan setelah lahir. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui pencegahan hipotermia pada bayi berat
badan lahir rendah melalui metode kantong plastik.

Metode: Desain penelitian yang digunakan berupa quasy experiment dengan rancangan non randomized pretest-posttest
without control group design. Lokasi penelitian dilakukan di Puskesmas Meutulang. Waktu penelitian dimulai dari bulan
Mei — Oktober 2023. Subjek penelitian ini adalah seluruh ibu bayi yang berkunjung di Puskesmas Meutulang sebanyak 50
orang. Besar sampel sebanyak 50 orang dengan teknik total sampling. Analisis data penelitian menggunakan uji wilcoxon.
Hasil: Studi ini melaporkan bahwa terdapat sebanyak 88% bayi dengan suhu tubuh <35°C sebelum pemberian metode
kantong plastik, dan sebanyak 96% bayi dengan suhu tubuh >35°C sesudah pemberian metode kantong plastik. Pemberian
metode kantong plastik signifikan terhadap pencegahan hipotermia pada bayi BBLR (p = <0,001; Z = -4,942).
Kesimpulan: Pemberian metode kantong plastik efektif terhadap peningkatan pencegahan hipotermia pada bayi BBLR.

Kata kunci: Hipotermia, BBLR, kantong plastik

Pendahuluan

Pada semua tahap kehamilan, suhu tubuh bayi baru lahir merupakan faktor yang sangat
prediktif terhadap hasil persalinan. Hipotermia yang berkepanjangan selama persalinan berbahaya
dan terus menjadi masalah global. Sangatlah sulit untuk menjaga bayi prematur tetap hangat saat
lahir, bahkan ketika protokol perawatan termal standar diikuti.! Bayi baru lahir rentan terhadap
penurunan suhu tubuh yang cepat melalui mekanisme konveksi, penguapan, konduksi, dan radiasi.
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Dalam 10-20 menit pertama kehidupan, jika tidak ada intervensi untuk mencegah kehilangan
panas, suhu bayi dapat menurun 2-4°C.23. Semakin rendah usia kehamilan dan berat badan lahir,
maka semakin tinggi risiko hipotermia.*®

Infeksi, asfiksia lahir, masalah dengan kelahiran prematur (seperti hipotermia), dan kelainan
bawaan menyumbang sekitar 80% dari kematian neonatal.® Di negara maju, Hipotermia neonatal
menyumbang 28% dari beban dunia.” Hipotermia berkontribusi terhadap kematian dan morbiditas
neonatal, terutama pada bayi prematur dan bayi dengan berat badan lahir rendah di negara
berkembang. Hipotermia dapat dikurangi pada bayi dengan berat lahir sangat rendah dengan
membungkus badan dan anggota tubuh mereka dengan kantong plastik.? Risiko kematian dalam
lima hari pertama setelah kelahiran adalah lima kali lebih besar pada Hipotermia neonatal.® Hasil
studi sebelumnya melaporkan bahwa risiko kematian neonatus meningkat sebesar 80% untuk
setiap penurunan suhu tubuh sebesar 1°C.1%!! Studi lain melaporkan bahwa hipotermia dapat
dicegah pada bayi baru lahir prematur atau berat badan lahir rendah sebanyak 60% dengan
kenaikan suhu tubuh +0,4°C bila dibungkus dengan kantong plastik.!2

Berbagai penelitian terkait pencegahan hipotermia melalui metode kantong plastik telah
banyak dilakukan, namun penelitian tentang pencegahan hipotermia masih perlu dilakukan hingga
saat ini, karena masih tingginya prevalensi bayi yang lahir dengan berat badan lahir rendah
(BBLR). Berdasarkan survei awal dan pengamatan yang dilakukan kepada ibu bayi, dari 6 ibu
bayi yang diwawancarai, terdapat 3 orang ibu bayi yang memiliki anak dengan BBLR. Oleh
karena itu, penelitian ini perlu dilakukan dengan tujuan untuk mengetahui efektifitas pencegahan
kejadian hipotermia pada bayi dengan BBLR melalui metode kantong plastik

Metode

Studi ini menggunakan metode quasy experiment dengan rancangan non randomized pretest-
posttest without control group design.'® Penelitian ini dilakukan di Puskesmas Meutulang. Waktu
penelitian dimulai dari bulan Agustus—Oktober 2023. Subyek penelitian ini adalah seluruh bayi
BBLR di Puskesmas Meutulang sebanyak 50 orang. Besar sampel sebanyak 50 orang dengan
teknik total sampling. Adapun kriteria inklusi sampel penelitian adalah (1) bayi BBLR, (2)
tersedia data lengkap di medical record Puskesmas Meutulang. Variabel terikat studi ini adalah
pencegahan hipotermia pada BBLR sebelum dan sesudah intervensi. Variabel bebasnya adalah
metode kantong plastik.

Intervensi pada penelitian ini adalah metode kantong plastik. Pretest dan posttest berupa
pengukuran pencegahan hipotermia pada BBLR, dilakukan sebelum dan sesudah pemberian
intervensi metode kantong plastik. Pengumpulan data dilakukan secara langsung dengan
menggunakan instrument lembar thermometer infra merah digital. Tahap analisis data dimulai
dengan menghitung distribusi frekuensi suhu tubuh bayi sebelum dan sesudah pemberian
intervensi. Analisis data uji t-berpasangan dengan data berdistribusi normal digunakan dalam
penelitian ini.14%

Hasil dan Pembahasan

Bayi yang lahir terlalu cepat atau dengan BBLR tidak memiliki mekanisme perlindungan yang
biasanya membantu mereka berkembang di dunia luar. Ruang bersalin adalah tempat pertama bayi
baru lahir yang prematur ini membutuhkan tindakan termoprotektif.®® Tabel 2 menunjukkan
bahwa terdapat sebanyak 88% bayi dengan suhu tubuh <35°C sebelum pemberian metode kantong
plastik. Namun, sebanyak 96% bayi dengan suhu tubuh >35°C sesudah pemberian metode
kantong plastik. Pemberian metode kantong plastik kepada bayi yang mengalami hipotermia,
diterima oleh seluruh ibu yang memiliki bayi baru lahir. Bayi yang awalnya mengalami
hipotermia, namun setelah mendapatkan penerapan metode ini dapat meninmgkatkan suhu tubuh
bayinya. Sebagian dari ibu menyatakan bahwa metode kantong plastik sangat mudah untuk
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dilakukan dan sangat menguntungkan bayinya. Studi sebelumnya melaprokan bahwa bayi pada
kelompok intervensi (n = 49) lebih cenderung memiliki suhu normal pada satu jam setelah lahir
dibandingkan dengan bayi pada kelompok kontrol (n = 55). Pada satu jam setelah lahir, suhu bayi
baru lahir pada kelompok intervensi adalah 36,5+0,5°C, sedangkan pada kelompok kontrol
36,1+0,6°C (p <0,001).’

Tabel 1 Distribusi Frekuensi Pencegahan Hipotermia (n=50)

Suhu tubuh bayi n %
Pretest
Suhu £35°C 44 88
Suhu >35°C 6 12
Postest
Suhu £35°C 2 4
Suhu >35°C 48 96

Dalam hal mencegah hipotermia pada bayi prematur, bungkus plastik merupakan intervensi
tambahan yang dapat dianggap berguna dan aman.!® Penerapan metode kantong plastik ini dapat
meningkatkan suhu tubuh bayi yang mengalami Hipotermia. Hal ini juga berdampak pada tumbuh
kembang bayi setelah mendapatkan intervensi yaitu pemberian metode kantong plastik. Tabel 3
menunjukkan bahwa pemberian metode kantong plastik signifikan terhadap pencegahan
hipotermia pada bayi dengan BBLR (p = <0,001; Z = -4,942).

Studi sebelumnya juga melaporkan bahwa daripada menggunakan metode termoregulasi
standar, meletakkan bayi prematur atau bayi berat lahir rendah pada kantong plastik saat lahir
dapat menurunkan risiko hipotermia. Cara ini juga murah dan tidak memerlukan alat yang
mewah!’ Penggunaan hypothermic baby blanket signifikan dalam meningkatkan dan menstabilkan
suhu tubuh BBLR di RSU dr. Slamet Garu®® Bayi BBLR yang mengalami hipotermia mengalami
peningkatan suhu tubuh ketika dibungkus dengan plastik pembungkus atau dibedong kain.?°

Tabel 2. Uji T Berpasangan

Pencegahan Hipotermia N Mean Median . o
Pretest 50 12,5 51 _
Postest 50 53 12 4,942 <0,001
Kesimpulan

Pemberian metode kantong plastik. Pemberian metode kantong plastik signifikan terhadap
pencegahan hipotermia pada bayi dengan BBLR. Untuk itu, kepada ibu bayi agar aktif melakukan
kunjungan ke Puskesmas atau Rumah Sakit terdekat serta konsultasi dengan bidan dan dokter
terkait kehamilannya sehingga bayi lahir dapat terhindar dari BBLR. Kepada peneliti selanjutnya
agar mendesain metode yang komprehensif tentang pemberian kantong plastik dalam upaya
pencegahan BBLR pada bayi baru lahir.

Ucapan Terima Kasih
Kami mengucapkan terima kasih kepada seluruh ibu bayi yang telah berpatisipasi dalam
penelitian ini.
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