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ASUHAN KEPERAWATAN TERMOREGULASI TIDAK 

EFEKTIF DENGAN PENERAPAN TERAPI NESTING  

PADA BAYI BBLR DI RUANG NHCU RSUP 

PROF. Dr. I.G.N.G. NGOERAH 

Ni Ketut Dyah Okpiani 

Program Studi Profesi Ners Poltekkes Kemenkes Denpasar 

Email: dyahokpianii@gmail.com 

ABSTRAK 

 Bayi dengan berat badan lahir rendah (BBLR) berisiko tinggi mengalami 

gangguan termoregulasi akibat ketidakmatangan sistem pengaturan suhu, luas 

permukaan tubuh yang besar, serta keterbatasan cadangan lemak. Kondisi ini dapat 

menyebabkan komplikasi seperti hipoglikemia, asidosis, dan distress pernapasan. 

Terapi nesting merupakan salah satu intervensi nonfarmakologis yang efektif dalam 

menstabilkan suhu tubuh bayi. Penulisan karya ilmiah ini bertujuan untuk 

mengetahui bagaimana asuhan keperawatan termoregulasi tidak efektif dengan 

penerapan terapi nesting pada bayi BBLR di Ruang NHCU RSUP Prof. Dr. 

I.G.N.G. Ngoerah. Karya ilmiah ini menggunakan desain deskriptif dengan 

rancangan studi kasus yang dilaksanakan dari tanggal 03 – 06 November 2025 pada 

bayi BBLR. Hasil pengkajian menunjukkan diagnosis keperawatan termoregulasi 

tidak efektif berhubungan dengan berat badan ekstrem dan ketidakadekuatan suplai 

lemak subkutan dibuktikan dengan suhu tubuh tidak stabil, kulit dingin, menggigil 

dan pucat. Rencana keperawatan mengacu pada SIKI dengan intervensi utama 

regulasi temperatur serta intervensi inovasi yaitu terapi nesting yang dilakukan 

selama 3 x 24 jam. Implementasi dilakukan sesuai intervensi dan hasil evaluasi 

menunjukkan tujuan tercapai dan masalah termoregulasi tidak efektif teratasi. 

Simpulan dari karya ilmiah ini adalah terapi nesting efektif dalam menstabilkan 

suhu tubuh bayi BBLR. Saran bagi RS diharapkan meningkatkan kualitas 

pelaksanaan nesting dan bagi peneliti selanjutnya mengembangkan variabel yang 

lebih beragam. 

 

Kata Kunci: Nesting, Termoregulasi, BBLR 
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NURSING CARE OF INEFFECTIVE THERMOREGULATION  

THROUGH THE APPLICATION OF NESTING THERAPY IN  
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Ni Ketut Dyah Okpiani 
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ABSTRACT 

 Low birth weight (LBW) infants are at high risk of thermoregulation disorders 

due to immature temperature regulation, large body surface area, and limited fat 

reserves. This condition may lead to complications such as hypoglycemia, acidosis, 

and respiratory distress. Nesting therapy is an effective non-pharmacological 

intervention to stabilize body temperature. This study aimed to describe nursing 

care for ineffective thermoregulation through the application of nesting therapy in 

LBW infants in the NHCU Unit at Prof. Dr. I.G.N.G. Ngoerah General Hospital. A 

descriptive case study design was used, conducted on November 3 – 6, 2025. The 

assessment results showed a nursing diagnosis of ineffective thermoregulation 

related to extreme body weight and inadequate subcutaneous fat, as evidenced by 

unstable body temperature, cold skin, shivering, and pallor. The nursing care plan 

referred to SIKI, with the main intervention of temperature regulation and an 

innovative intervention in the form of nesting therapy for 3 × 24 hours. The 

evaluation showed that the goals were achieved and the thermoregulation problem 

was resolved. In conclusion, nesting therapy is effective in stabilizing body 

temperature in LBW infants. Hospitals are expected to improve the quality of 

nesting implementation, and future researchers are encouraged to develop more 

diverse variables. 
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RINGKASAN PENELITIAN 

ASUHAN KEPERAWATAN TERMOREGULASI TIDAK 

EFEKTIF DENGAN PENERAPAN TERAPI NESTING  

PADA BAYI BBLR DI RUANG NHCU RSUP 

PROF. Dr. I.G.N.G. NGOERAH 

Oleh: Ni Ketut Dyah Okpiani 

Bayi dengan berat badan lahir rendah hingga saat ini masih menjadi masalah 

kesehatan utama pada masa neonatus yang berperan besar terhadap tingginya angka 

kesakitan dan kematian bayi di seluruh dunia. World Health Organization 

memperkirakan 15 – 20% kelahiran di dunia merupakan bayi dengan berat badan 

lahir rendah (BBLR) atau lebih dari 20 juta bayi setiap tahun. Pada tahun 2019, 

prevalensi BBLR sebesar 14,9%, kemudian pada tahun 2020 sekitar 19,8 juta bayi 

(14,7%), dan menurun menjadi 12,7% pada tahun 2021. Di Indonesia, prevalensi 

BBLR masih cukup tinggi dengan tren fluktuatif. Pada tahun 2020 sebesar 3,1%, 

menurun menjadi 2,5% pada tahun 2021 dan 2022, kemudian meningkat menjadi 

3,9% pada tahun 2023 dan tetap pada tahun 2024. Di Provinsi Bali, prevalensi bayi 

dengan berat badan lahir rendah menunjukkan tren peningkatan dalam beberapa 

tahun terakhir, dari 3,1% pada tahun 2021 menjadi 3,3% pada tahun 2022, 3,6% 

pada tahun 2023, 4,5% pada tahun 2024, dan mencapai 5,4% pada tahun 2025. Kota 

Denpasar termasuk wilayah dengan kasus BBLR relatif tinggi, dengan peningkatan 

dari 233 kasus (1,4%) tahun 2021 menjadi 438 kasus (4,0%) tahun 2025. RSUP 

Prof. Dr. I.G.N.G. Ngoerah tercatat sebagai rumah sakit dengan jumlah kasus 

tertinggi, dengan peningkatan dari 322 kasus pada tahun 2023, 344 kasus pada 

tahun 2024, hingga 369 kasus pada tahun 2025. 

 Bayi dengan berat badan lahir rendah (BBLR) berisiko tinggi mengalami 

berbagai masalah kesehatan, seperti infeksi, gangguan pertumbuhan dan 

perkembangan, serta gangguan sistem tubuh termasuk termoregulasi, akibat 

ketidakmatangan organ dan keterbatasan kemampuan adaptasi fisiologis. Salah satu 

masalah utama adalah termoregulasi tidak efektif, yaitu ketidakmampuan 

mempertahankan suhu tubuh normal, yang dapat berupa hipotermia (<36,5°C) atau 
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hipertermia (>37,5°C). Kondisi ini dipengaruhi oleh luas permukaan tubuh yang 

besar serta keterbatasan cadangan lemak dan energi. Kondisi ini juga dapat  

meningkatkan risiko komplikasi seperti hipoglikemia, asidosis, distress pernapasan, 

hingga kerusakan sel. Penanganan masalah ini memerlukan intervensi yang tepat, 

salah satunya melalui pendekatan Neonatal Developmental Care (NDC), termasuk 

terapi nesting. Nesting dilakukan dengan memposisikan bayi menyerupai kondisi 

intrauterin menggunakan gulungan kain, yang terbukti membantu menstabilkan 

suhu tubuh, meningkatkan kualitas tidur, menstabilkan tanda vital, mengurangi 

stres, serta mendukung pertumbuhan dan perkembangan bayi BBLR. 

 Tujuan umum dari penulisan karya ilmiah ini adalah mengetahui bagaimana 

asuhan keperawatan termoregulasi tidak efektif dengan penerapan terapi nesting 

pada bayi dengan berat badan lahir rendah (BBLR) di Ruang NHCU RSUP Prof. 

Dr. I.G.N.G. Ngoerah, sementara itu tujuan khusus dari penulisan ini adalah 

melakukan pengkajian, merumuskan diagnosis keperawatan, menyusun rencana 

keperawatan, melakukan implementasi keperawatan dan melakukan evaluasi 

keperawatan serta menganalisis intervensi pemberian terapi nesting pada bayi 

dengan berat badan lahir rendah (BBLR) di Ruang NHCU RSUP Prof. Dr. I.G.N.G. 

Ngoerah. Metode yang digunakan adalah deskriptif dengan rancangan studi kasus 

yang dilaksanakan di Ruang NHCU RSUP Prof. Dr. I.G.N.G. Ngoerah pada tanggal 

03 – 06 November 2025.  

Responden dipilih berdasarkan kriteria, yaitu bayi usia 0 – 2 bulan dengan 

BBLR, mengalami termoregulasi tidak efektif, serta mendapat persetujuan orang 

tua melalui informed consent. Asuhan keperawatan dilakukan selama 3 hari dengan 

intervensi inovasi berupa terapi nesting. Proses dimulai dari pengkajian melalui 

wawancara dan observasi (biodata, keluhan, pemeriksaan fisik, dan tanda vital), 

dilanjutkan dengan analisis data, penentuan diagnosis, dan penyusunan rencana 

keperawatan sesuai masalah pasien dengan penambahan terapi nesting. 

Implementasi dilakukan sesuai rencana, kemudian dievaluasi untuk menilai hasil 

intervensi. Data dianalisis secara deskriptif dengan membandingkan hasil temuan 

dan teori dari penelitian sebelumnya, kemudian disajikan dalam pembahasan. 

Tahap akhir meliputi penarikan kesimpulan dan penyusunan saran berdasarkan 

hasil penelitian. 
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Hasil pengkajian pada Bayi Ny. M usia 20 hari di ruang NHCU menunjukkan 

adanya ketidakstabilan suhu tubuh yang ditandai dengan pasien masih berada di 

dalam perawatan inkubator dengan suhu inkubator 33,5°C, suhu tubuh pasien tidak 

stabil (S = 35,9°C), akral dan kulit dingin, tampak pucat dan menggigil, dengan 

TTV, yaitu N: 152 x/menit, RR: 47 x/menit, dan SpO₂: 98%. Berdasarkan data 

tersebut ditegakkan diagnosis keperawatan termoregulasi tidak efektif berhubungan 

dengan berat badan ekstrem dan ketidakadekuatan suplai lemak subkutan. 

Berdasarkan diagnosis tersebut, disusun rencana keperawatan yang mengacu pada 

Standar Intervensi Keperawatan Indonesia (SIKI), dengan intervensi utama adalah 

regulasi temperatur yang meliputi pemantauan suhu, tanda vital, warna dan suhu 

kulit, pengaturan inkubator, pemenuhan nutrisi, penggunaan topi bayi, serta edukasi 

keluarga. Intervensi inovasi juga direncanakan dalam karya ilmiah ini berupa terapi 

nesting. Intervensi tersebut diimplementasikan selama 3 x 24 jam dari tanggal 03  – 

06 November 2025. Evaluasi menunjukkan setelah diberikan intervensi regulasi 

temperature dan intervensi inovasi terapi nesting, kondisi pasien membaik dengan 

suhu tubuh stabil (36,8°C), tidak menggigil, kulit tidak dingin, dan pucat berkurang, 

sehingga masalah termoregulasi tidak efektif dinyatakan teratasi.  

Berdasarkan hasil pengkajian sampai evaluasi tersebut, dapat  disimpulkan 

bahwa penerapan terapi nesting berdasarkan konsep evidence based practice 

menunjukkan hasil yang efektif dalam meningkatkan dan mempertahankan 

kestabilan suhu tubuh pada bayi BBLR dengan masalah termoregulasi tidak efektif, 

ditandai dengan suhu tubuh yang membaik, kulit lebih hangat, serta berkurangnya 

pucat dan menggigil. Penulisan karya ilmiah ini diharapkan dapat menjadi saran 

bagi rumah sakit agar dapat terus mempertahankan dan meningkatkan kualitas 

pelaksanaan terapi nesting serta melakukan evaluasi secara berkala guna 

mendukung pelayanan keperawatan yang optimal serta bagi tenaga kesehatan untuk 

meningkatkan konsistensi, ketepatan teknik, dan evaluasi terhadap respon bayi 

dalam penerapan terapi nesting. Bagi keluarga disarankan untuk terlibat dalam 

perawatan bayi, terutama dalam menjaga kestabilan suhu tubuh serta bagi peneliti 

selanjutnya disarankan untuk dapat mengembangkan penelitian dengan metode dan 

variabel yang lebih beragam.  
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