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INTISARI

Latar Belakang: Bayi baru lahir belum mampu mengatur suhu tubuhnya secara
langsung saat lahir. Akibatnya bayi dapat dengan cepat kedinginan jika kehilangan
panas tidak segera dicegah. Bayi yang mengalami kehilangan panas beresiko jatuh
sakit dan meninggal. Hipotermia merupakan salah satu penyebab utama tingginya
angka morbiditas dan mortalitas bayi baru lahir. Kasus hipotermi dapat
diminimalisir apabila asuhan yang diberikan pada bayi baru lahir dilakukan sesuai
standar pelayanan yang ada, oleh karena itu pencegahan hipotermi harus lebih
diperhatikan dan ditingkatkan.

Tujuan: Untuk melakukan asuhan pada bayi baru lahir dengan penggunaan
inovas handuk bayi baru lahir.

M etode Penulisan: Metode yang digunakan dalam penulisan ini adalah deskriptif
kualitatif dengan pendekatan studi kasus. Subjek yang digunakan adalah bayi baru
lahir. Instrumen yang digunakan adalah lembar observasi, lembar quesioner untuk
bidan dan buku KIA untuk memperoleh data dan untuk dokumentasi, data diolah
melalui tiga tahap yaitu Reduks data, penygjian data, dan menarik kesimpulan/
verifikasi.

Hasil: Penggunaan handuk bayi baru lahir dalam penanganan bayi baru lahir
dapat mencegah terjadinya hipotermi serta memberikan kemudahan bidan dalam
memberikan asuhan.

Kesimpulan: penggunaan inovasi handuk bayi baru lahir oleh bidan dalam
mel akukan asuhan dapat mencegah hilangnya panas pada bayi baru lahir sehingga
hipotermi dapat dicegah.

Kata kunci : Bayi Baru Lahir, Handuk, Hipoter mi
Kepustakaan : 20 Literatur (tahun 2006-2015)
Jumlah halaman : 46 Lembar
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THE USE OF NEWBORN TOWEL TO PREVENT HYPOTHERMIA IN
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ABSTRACT

Background : The newborn baby is not yet able to regulate his body temperature
directly at birth. Consequenly he is quickly freezing if the heat loss is not
prevented. A baby who suffers from heat loss may have risk of getting sick and
dying. Hypothermia is a maor cause of morbidity and mortality of newborn
babies. Cases of hypothermia can be minimized if the care given to the newborn
baby is done in accordance with the existing service standards. Therefore,
prevention of hypothermia should be considered and improved.

Objective : To perform newborn care by using an innovative newborn baby
towel.

Method : The method used in this paper is qualitative descriptive with case study
approach. The subject was a newborn baby. The instruments used were
observation sheet, questioner sheet for midwives and book of mother and child
health to obtain data and documentation. The data was processed through three
stages: data reduction, data presentation, and conclusions (verification).

Result : The use of newborn baby towel in the treatment of newborn baby can
prevent hypothermia and it can aso provide ease for midwives in providing
midwifery care.

Conclusion : The use of innovative newborn baby towel in performing midwifery
care is really able to prevent heat loss of newborn baby and finally that can
prevent hypothermia.

Keywords : Newborn baby towel, hypother mia
Literature : 20 Literatures (year 2006-2015)
Number of Pages . 46 pages
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BAB |

PENDAHULUAN

A. Latar Belakang

Angka kematian bayi adalah jumlah kematian bayi dalam usia 28 hari pertama
per 1000 kelahiran hidup. Angkaini merupakan salah satu indikator dergjat kesehatan
bangsa. Tingginya angka kematian bayi dapat menjadi petunjuk bahwa pelayanan
maternal dan neonatal kurang baik, untuk itu dibutuhkan upaya untuk menurunkan
angka kematian bayi tersebut (Saragih, 2011).

Angka kematian bayi di Indonesia masih cukup tinggi. Dari hasil Survey
Demografi dan Kesehatan Indonesia (SDKI) data Angka Kematian Bayi (AKB) di
Indonesia tahun 2012 sebesar 32 per 1.000 kelahiran hidup (Departemen Kesehatan
Republik Indonesia, 2012). Hal ini masih di bawah target pencapaian tujuan
pembangunan Millenium Development Goal’s (MDG's), yakni menekan kematian
bayi / balita hingga hingga di bawah 24 per 1000 kelahiran hidup.

Tingkat Kasus Kematian di Jawa Tengah masih terbilang tinggi. Berdasarkan
data dari Dinas Kesehatan Provins Jawa Tengah (2014), angka Kematian Bayi
(AKB) pada tahun 2014 mencapai 10,08 per 1000 kelahiran hidup, pada tahun 2013
Angka Kematian Bayi sebanyak 10,4 per 1000 kelahiran hidup atau 5865 kasus.
Sedangkan data dari Badan Perencanaan Pembangunan Daerah (BPPD) Kabupaten
Kebumen Angka Kematian Bayi (AKI) pada akhir September 2015 terdapat 10,12
per 100 kelahiran hidup sedangkan target yang seharusnya adalah 5 per 100, angka
kematian bayi masuk dalam 6 be<=" 1"“2 terbesar di Propins Jawa Tengah.

Penyebab kematian neol ndonesia berdasarkan Riset Kesehatan Dasar

Riskesdas) tahun 2007 adalah gangguan/kelainan pernapasan 35,9%, prematuritas
( gangg pernap p



32,4%, sepsis 12%, hipotermi 6,3%, kelainan darah/ikterus 5,6 %, post matur 2,8%
kelainan kongenital 1,4%. Masalah utama bayi baru lahir (BBL) pada masa perinatal
dapat menyebabkan kematian, kesakitan dan kecacatan. Hal ini merupakan akibat dari
kondis kesehatan ibu yang jelek, perawatan selama kehamilan yang tidak adekuat,
penanganan selama persalinan yang tidak tepat dan tidak bersih, serta perawatan
neonatal yang tidak adekuat. Kematian neonatal tidak dapat diturunkan secara
bermakna tanpa dukungan upaya menurunkan kematian ibu dan meningkatkan
kesehatan ibu. Perawatan antenatal dan pertolongan persalinan sesuai standar, harus
disertai dengan perawatan neonatal yang adekuat dan upaya-upaya untuk menurunkan
kematian bayi akibat bayi berat lahir rendah, infeks pasca lahir (seperti, tetanus
neonatorum, sepsis), hipotermia dan asfiksia (Buku Saku Pelayanan Kesehatan
Neonatal Esensial, 2010).

Menurut Kumar, dkk (2009), Hipotermi pada bayi baru lahir adalah kondisi
patologis dimana suhu bayi baru lahir di bawah suhu normal. Hipotermia terjadi
akibat ketidak seimbangan antara produksi panas dan kehilangan panas. Kehilangan
panas pada bayi baru lahir dapat terjadi melalui 4 cara yaitu evaporasi, konduksi,
radiasi, dan konveksi. Kesalahan penanganan sesudah lahir dapat menyebabkan bayi
baru lahir kehilangan panas akibat keempat cara tersebut. Menurut World Health
Organization (WHO) suhu normal bayi baru lahir adalah 36,5 — 37,5 °C. Menurut
Direktorat Kesehatan Khusus Anak (2010), sebagai akibat hipotermi pada bayi baru
lahir dapat terjadi cold stress yang selanjutnya dapat menyebabkan hipoksia atau
hipoglikemia atau dan mengakibatkan kerusakan otak. Akibat selanjutnya adalah
perarahan otak, syok, beberapa bagian tubuh mengeras, dan keterlambatan tumbuh
kembang. Upaya penanganan dalam mengatas terjadinya hipotermia yaitu dengan

mengeringkan bayi baru lahir segera setelah lahir menggunakan kain kering dan



bersih. Mengeringkan dari kepala kemudian seluruh tubuh lalu bayi dibungkus
dengan selimut dan diberi topi / penutup kepala dan kaki. Selanjutnya bayi diletakan
dengan tertelungkup diatas dada untuk mendapat kehangatan dari dekapan ibu. Upaya
selanjutnya dengan menunda memandikan bayi baru lahir sampa suhu tubuh bayi
stabil yaitu 6 jam pasca kelahiran (Prawirohardjo, 2008).

Inovas handuk bayi baru lahir adalah handuk yang di rancang khusus untuk
bayi baru lahir, penggunaannya praktis, mudah dan efektif untuk mencegah hipotermi
pada bayi baru lahir. Handuk ini terbuat dari bahan katun yang aman dan nyaman
untuk bayi baru lahir. Handuk berbahan katun memiliki daya serap lebih tinggi
disbandingkan dengan selimut. Selain mudah menyerap cairan handuk berbahan katun
juga mampu memberikan kehangatan. Kain katun memiliki sifat-sifat menguntungkan
adalah sifat yang kuat dalam keadaan basah bertambah 25%, dapat menyerap air
(higroskopis), tahan panas setrika tinggi, dan tahan obat-obat kelantang (Ernawati
dkk, 2008).

Berdasarkan data persalinan di BPM Hariyati, Amd. Keb dari bulan Februari
sampal bulan Me terdapat 21 persalinan. Kasus kematian bayi baru lahir karena
hipotermi di BPM Hariyati AMd. Keb tidak ditemukan, tetapi bidan dalam melakukan
tindakan pencegahan hipotermi pada bayi baru lahir masih menggunakan banyak
instrumen seperti penggunaan bayak kain dan penutup kepaa/topi yang kurang
praktis. Saat bidan melakukan inisiasi menyusui dini pada ibu dan bayi baru lahir
masih menggunakan kain yang berbeda lagi untuk menutupi tubuh bayi, oleh karena
itu penulis tertarik membuat inovasi handuk bayi baru lahir (Handuk BBL) untuk
mencegah hipotermi pada bayi baru lahir dan mempermudah petugas kesehatan dalam

memberikan asuhan bayi baru lahir.



B. Tujuan
1. Tujuan Umum
Melakukan asuhan pada bayi baru lahir dengan penggunaan inovasi handuk bayi

baru lahir untuk mencegah hipotermi.

2. Tujuan Khusus
a. Mengetahui efektivitas handuk bayi baru lahir dalam mencegah hipotermi
pada bayi baru |ahir.

b. Memudahkan bidan dan dalam memberikan asuhan bayi baru lahir.

C. Manfaat
1. Manfaat Praktis
Hasil karyatulisini diharapkan dapat digunakan sebagai alat pengganti yang lebih
praktis bagi petugas dalam memberikan asuhan bayi baru lahir.
2. Manfaat Teoritis
Hasil karya tulis ilmiah ini dapat bermanfaat untuk diterapkan sebagai bahan
referensi dalam meningkatkan kualitas pelayanan kesehatan dan penulis lain agar

melakukan pembahasan |ebih mendalam.
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SURAT PERNYATAAN

Yang bertanda tangan dibawah ini :

Nama : Hariyati, Amd.Keb
Alamat : Sugihwaras 01/01, Kecamatan Adimulyo, Kabupaten
Kebumen

Pemilik BPM : Hariyati

Menyatakan bersedia untuk menerima mahasiswa, yaitu :
Nama : Agus Setioningsih

NIM : B1301017

Guna mengambil 1 (satu) pasien untuk asuhan bayi baru lahir pada BPM yang

saya kelola dari tanggal 2 Februari 2016 sampai tanggal 30 April 2016.

Demikian surat pernyataan ini kami buat, untuk dapat dipergunakan sebaimana

mestinya.

~ Adimulyo, Februari 2016

Hariyati, Amd.Keb
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INFORMED CONCENT

Yang bertanda tangan dibawah ini :

a. Suami
Nama T‘\-- Lo ?U‘“-O“"o
Unur @ 23 o

Alamat Te%a\ W o4 | Adiauo , Vehuner,
b. Istri

Nema . Ng- Yulow

Umur i 2y ’(Q\V&M

Alamat : Teno tan o\!oq_ Minw\po, Kebunion

Setelah mendapatkan penjelasan tentang asuhan bayi baru lahit dari mahasiswa
Program Studi DITI Kebidanan Stikes Muhammadiyah Gombong yaitu :

Nama : Agus Setioningsih
NIM :B1301017

Maka kami bersedia untuk memberikan informasi yang dibutuhkan dalam asuhan
bayi baru lahir dan bersedia menerima asuhan kebidanan pada bayi baru lahir
yang akan diberikan.

Demikian pemnyataan ini kami buat, untuk dapat dipergunakan sebagaimana
mestinya.

Adimulyo, April 2016

Suami Istri
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LEMBAR PEMANTAUAN BAYI BARU LAHIR

No. Register HT)
BPM Har ¢ax
A. ldentitas Orang tua
1. Thu
Nama CON Yaliana
Umur - . P
Agama B A7
Pendidikan COSWA
Pekerjaan v
Alamat : Tepﬁﬂ\\%ﬁ 0\[04 Mimu1{0 \Q‘wwm
2. Avah
Nama © T Eko Qumomo
Umur ©ot3 A
Apgama ©\Claw
Pendidikan R < 'VY
Pekerjaan S Wira Swatke
Alamal : ’T(o)q'\‘-p\ﬁ o\ [e4 Minwvfo kehunen
B. I[dentitas Bayi baru lahir
Nama : -
Anak Ke ; ll CAU"O
Tanggal Lahir : \% Mf\,\ ae\l
Jam Lahir o p%-2€ wib
Jenis Kelamin : Yol A\ aws
Berat Lahir © 3400 gran
Panjang Lahir : gp
Lingkar Kepala ©og4 o
Lingkar Dada T 8% Cn~

LILA L R



C. Keadaan Bayi Saat Lahir ** :
" Sepera menangis
Tidak menangis

Ui Menangis beberapa saat

L Seluruh tubuh kemerahan
Seluruh tubuh biru

Z  Anggota gerak biru

v Bergerak aktif
Bergerak beberapa saat

Tidak bergerak
D. Kapan pemberian ASI pertama **

MDalam 30 menit

Tl vl st B R R (tuliskan dengan jelas)

#*Beri tanda v pada kolom vang sesuai
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LEMBAR KONSULTASI BIMBINGAN KTI
PROGRAM STUDI DIII KEBIDANAN
STIKES MUHAMMADIYAH GOMBONG

TAHUN 2016
Nama : Agus Setioningsih
NIM : B1301017
Pembimbing 1 : Hastin Ika Indriyastuti, S.SiT., MPH
Pembimbing 2 : Hariyati, Amd.Keb
Judul * Penggunaan Handuk Bayi Baru Lahir Untuk Pencegahan

Hipotermi Pada Asuhan Bayi Baru Lahir Fisiologis Bayi
Ny.Y Umur 0-6 Jam Di BPM Hariyati Desa Sugihwaras

Kecamatan Adimulve Kabupaten Kebumen
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PEMERINTAH KABUPATEN KEBUMEN
DINAS KESEHATAN _
J1. HM. Sarbini No. 27 Kebumen % (0287) 381 572 [0 s00i: 208

Licna: QEC 26351

SURAT IZIN KERJA BIDAN
Nomor : 503/054/SIKB/KEP/1/2016

Berdasarkan Peraturan Menteri Kesehatan Republik Indonesia Nomor :1464/MENKES
/PER/X/2010.Tentang Izin dan Penyelenggaraan Praktik Bidan, yang bertanda tangan
dibawah ini Kepala Dinas Kesehatan Kabupaten Kebumen memberikan Izin Kerja
Bidan kepada

HARIYATI, AMd. Keb
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A
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A

/

A

X

A

} /i

A

. . s v

Tempat/ Tgl Lahir : Kulonprogo. 22 Januari 1960 I

Alamat Rumah . Sugihwaras Rt | Rw | Adimulyo Kebumen =‘

._ A

/A

No. STR Bidan © 1402521 14-0736513 {,1,.
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A
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A
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Tempat Kerja . UPTD UNIT PUSKESMAS ADIMULYO
STR Bidan Berlaku s.d 22 Januari 2019

Waktu Kerja : Sesuai Jam Dinas
Yang mengeluarkan . Majelis Tenaga Kesehatan Indonesia

i
4

No.Rekomendasi 1BI : 188/Sekr. IBUREK/XII2015

Dengan Ketentuan

1. Mematuhi peraturan perundang-undangan yang berlaku dan etika profesi;
2. Surat Izin Kerja ini tidak berlaku selain pada tempat kerja tersebut di atas;
3. Surat lzin Kerja ini berlaku sampai dengan tanggal 22 Januari 2019.

Dikeluarkan di Kebumen
___Pada tanggal, 08 Januari 2016
77 KEPALA DINAS KESEHATAN
@ KABUPATEN KEBUMEN

Ui Pembina Utama Muda
MIP. 19621217 198902 2 003
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150 900, wﬁ
J1. HM. Sarbini No. 27 Kebumen 7 (0287) 381 572 tew cscautn

SURAT IZIN PRAKTIK BIDAN
Nomor : 503/036/SIPB/KEP/1/2016
Berdasarkan Peraturan Menteri Kesehatan Republik Indonesia Nomor : 1464/ MENKES
/PER/X/2010, Tentang lzin dan Penyelenggaraan Praktik Bidan, yang bertandatangan
dibawah ini Kepala Dinas Kesehatan Kabupaten Kebumen memberikan lzin Praktik
Bidan kepada

HARIYATI, AMd. Keb

Tempat/'Tgl Lahir . Kulon Progo, 22 Januari 1966
Alamat Rumah . Sugihwaras Rt 1 Rw 1 Adimulyo Kebumen
Tempat Praktik : Sugihwaras Rt 1 Rw 1 Adimulyo Kebumen
Waktu Praktik . Hari Senin - Minggu

Pagi Pukul 05.30 - 06.30 WIB

Sore Pukul 16.00 - 20.00 WIB
Ne STR Bidan - 1402521 14-0736513
STR Bidan berlaku s.d  : 22 Januari 2019

Yang mengeluarkan - Majelis Tenaga Kesehatan Indonesia
Me.Rek IBI Cab : 167/Sekr.IBI/REK/X11/2015

e e

Dengan Ketentuan

1. Mematuhi peraturan perundang-undangan yang berlaku dan etika profesi;

. Surat Izin Praktik ini tidak berlaku selain pada tempat praktik tersebut di atas;
. Surat Izin Praktik ini berlaku sampai dengan tanggal 22 Januari 2019.

L PR T

Dikeluarkan di Kebumen
Pgdz tanggal, 08 Januari 2016
*SQEFAT\Q DINAS KESEHATAN
KKBHP&TEN KEBUMEN




LEMBAR KONSULTASI BIMBINGAN KTI
PROGRAM STUDI DIl KEBIDANAN
STIKESMUHAMMADIYAH GOMBONG

TAHUN 2016
Nama : Agus Setioningsih
NIM : B1301017
Pembimbing 1 : Hastin Ika Indriyastuti, SSIT., MPH
Pembimbing 2 : Hariyati, Amd.Keb
Judul : Penggunaan Handuk Bayi Baru L ahir Untuk Pencegahan

Hipotermi Pada Asuhan Bayi Baru L ahir Fisiologis Bayi
Ny.Y Umur 0-6 Jam Di BPM Hariyati Desa Sugihwar as
Kecamatan Adimulvo Kabupaten Kebumen

No | Hari/ Tanggal Rencana Bimbingan Realisas Ttd
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LEMBAR PEMANTAUAN BAYI| BARU LAHIR

No. Register
BPM
A. ldentitas Orang tua

1.1bu
Nama
Umur
Agama
Pendidikan
Pekerjaan
Alamat

2.Ayah
Nama
Umur
Agama
Pendidikan
Pekerjaan
Alamat
B. Identitas Bayi baru lahir

Nama
Anak Ke
Tanggal Lahir
Jam Lahir
Jenis Kelamin
Berat Lahir
Panjang Lahir
Lingkar Kepala
Lingkar Dada
LILA



C. Keadaan Bayi Saat Lahir ** :
1 Segeramenangis
71 Tidak menangis
1 Menangis beberapa saat

[1  Seluruh tubuh kemerahan
[1  Seluruh tubuh biru
1 Anggota gerak biru

1 Bergerak aktif
] Bergerak beberapa saat
[ Tidak bergerak

D. Kapan pemberian ASI pertama** :

[J Dalam 30 menit

TR e o5, ¢ TR, 5 e Y (tuliskan dengan jelas)

**Beri tanda ' pada kolom yang sesuai



E. Lembar Observasi Bayi Baru Lahir

Hari/tanggal

Jam

Tanda-Tanda

Vital

Eliminasi

N | S

RR

BAB

BAK

Nutris

K eterangan




. Mengapa andatertarik dengan pemilihan inovasi handuk bayi baru lahir?

Jawab : karena saat ini hipotermi masih menjadi salah satu faktor penyebab
kematian bayi, karena itu saya tertarik untuk menciptakan inovasi handuk bayi,
dengan adanya handuk BBL ini kasus hipotermi pada BBL dapat dicegah. Selain
itu dengan adanya handuk BBL ini akan membantu petugas kesehatan khususnya
bidan dalam melakukan tindakan pencegahan hipotermi pada BBL .

. Mengapa anda lebih tertarik menamai inovas anda dengan kata handuk dari pada
dengan selimut?
Jawab : karena selimut terkesan digunakan untuk tidur sgja sedangkan inovasi
handuk yang saya buat memiliki dua fungsi dimana fungs pertama dapat
digunankan untuk pengering dan yang kedua dapat digunakan sebagai penghangat
saat bayi di IMD sampai bayi RG selama 6 jam (bayi akan dimandikan).
. Apa adasan anda memilih kain katun sebagal bahan utama pembuatan inovasi
handuk bayi baru lahir ini?
Jawab : karena kain katun memiliki tekstur yang halus sehingga aman untuk bayi,
mampu menyerap cairan, bahan mudah didapat dan dari segi ekonomi bahan ini
lebih terjangkau.
. Apayang membedakan inovasi handuk anda dengan handuk biasanya?
Jawab : tentunya handuk BBL yang saya buat berbeda dengan handuk biasanya
a. Dari segi bentuk
Inovasi handuk yang saya buat didesign khusus untuk bayi baru lahir dimana
handuk dilengkapi dengan adanya penutup kepala dan pelindung tali pusat
b. Dari segi Fungsi
Inovasi handuk yang saya buat tidak hanya untuk mengeringkan setelah
mandi sgja tetapi handuk ini digunakan untuk IMD dan penghangat bayi
selamadi RG sampai bayi akan dimandikan.
. Mengapa anda tertarik memilih pasien anda dalam melakukan asuhan dengan
meggunakan inovasi handuk yang anda buat?
Jawab : karena pasien yang saya pilih adalah BBL fisiologis, dimana sebelumnya
saya mengamati hasil pemeriksaan ANC ibu selama hamil, tidak ada data yang
mengarah pada keadaan patologis baik pada ibu maupun janin dan sesuai harapan
saya, bayi lahir norma sehingga saya dapat memberikan asuhan dengan
menggunakan handuk bayi baru lahir.



STANDAR OPRASIONAL PROSEDUR PENGGUNAAN HANDUK BAYI

BARU LAHIR

STANDAR OPRASIONAL PROSEDUR PENGGUNAAN
HANDUK BAYI| BARU LAHIR

SKOR

PENGERTIAN
Adaah penggunaan handuk bayi baru lahir dalam memberikan
asuhan pada bayi baru lahir untuk mencegah hilangnya panas pada

bayi.

TUJUAN
Mencegah hipotermi pada bayi baru lahir

ALAT DAN BAHAN
Handuk bayi baru lahir

INDIKASI
Bayi baru lahir

SIKAP DAN PERILAKU
1. Menyambut pasien , memberi salam dan memperkenalkan
diri
M enjelaskan maksud dan tujuan
Menanyakan kesigpan pasien
Menjaga privacy pasien
Mengawali dengan tazmiah dan mengakhiri dengan tahmid.

PROSEDUR KERJA

Mencuci tangan

M enggunakan handscoon

Menyiapkan handuk bersih diatas perut ibu

Ketika bayi sudah lahir letakan bayi diatas perut ibu dan

keringkan dengan handuk mulai dari kepala kemudian

keseluruh tubuh bayi.

Menjepit, memotong dan mengikat tali pusat bayi.

Memasangkan pelindung tali pusat, dengan bagian perekat di

letakan di bagian pinggir perut bayi.

7. Méelakukan IMD bayi sdlama minima 1 jam dengan
memposisikan bayi seperti katak di atas perut ibu.

8. Menutup tubuh dan kepala bayi dengan handuk bayi baru
lahir.

9. Memasangkan penutup kepala bayi dengan menyesuaikan
posisi bayi agar tidak menutupi bagian muka bayi.

10. Setelah  IMD dan melakukan pemeriksaan antopometri
hangatkan kembali bayi menggunakan handuk bayi baru lahir
dengan cara seperti membedong bayi, handuk digunakan
sampai bayi akan dimandikan (6 jam).

11. Biarkan bayi tidur disamping ibu.

ronvpPROuA~LN
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TEHNIK

1
2.

> w

Teruji melakukan tindakan dengan sistematis dan berurutan.
Teruji tanggap terhadap reaks pasien dan melakukan kontak
mata dengan pasien.

Teruji percayadiri dan tidak ragu-ragu.

Teruji sabar dan teliti.

Dokumentasi.




Faktor Faktor Fisiologis Faktor Perilaku Faktor Sosial
Lingkungan Ekonomi
4
- Wilayah Geografis BBLR Budaya Kemiskinan
Musim Prematur Penanganan
Perubahan- Petugas
perubahan BBL Kesehatan
A
Hipotermi

A 4

Inkubator

Inisiasi Menyusui
Dini (IMD)

A 4

Handuk Bayi Baru
Lahir

l

Evaporasi
Konduksi
Radiasi

Konveks

l

Bayi Tidak
Hipotermi
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