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DESCRIPTION OF NURSING CARE TO LBW INFANT WITH 

THERMOREGULATION INEFFECTIVE IN NICU 

WARD MANGUSADA BADUNG HOSPITAL 

2018 

 

ABSTRACT 

 

Ineffective thermoregulation is the ability to maintain a balance between heat 

generation and heat loss in order to maintain the body temperature within normal 

limits. The purpose of this study was to obtain picture of nursing care in Low 

Birth Weight infants with thermoregulation is not effective in the NICU Space. 

This research use descriptive research and use data collection techniques by 

observation documentation, then compares the results and document the patient 

with a reference theory researchers. Data collection tools such as pedoman study 

the documentation can format in the form of nursing care.The results showed the 

study documents the first and second patient showed objective data is data the 

patient's body temperature below the normal range, the patient's skin look red. 

Nursing diagnoses formulated by the nurse on the first and second document is 

hipotermia.Implementasi performed on the first and second subject is not in 

accordance with the care plan.Evaluation of patients studied two documents, there 

is a difference with reference to theory, looks at writing data, A (Assessment) and 

P (Planing).This indicates that the documentation of nursing care is influenced by 

the theory referred by the nurse in the room and researcher.Based on the results of 

this study can be concluded that the existence of some differences with the 

theories that have been presented by researchers both from the assessment to the 

evaluation of nursing. This research is expected for the hospital, especially nurses 

in the room to enforce the diagnosis of nursing in accordance with the condition 

of the patient and to document it in detail and in accordance with the guidelines 

 

Keywords : Nursing care , low birth weight , Thermoregulation Ineffective  
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TAHUN 2018 

 

ABSTRAK 

Termoregulasi tidak efektif merupakan kemampuan untuk menjaga keseimbangan 

antara pembentukan panas dan kehilangan panas agar dapat mempertahankan 

suhu tubuh di dalam batas batas normal. Tujuan dari penelitian ini adalah untuk 

memperoleh gambaran asuhan keperawatan pada bayi BBLR dengan 

termoregulasi tidak efektif di Ruang NICU. Penelitian ini menggunakan jenis 

penelitian deskriptif dan menggunakan teknik pengumpulan data dengan pedoman 

observasi dokumentasi, kemudian membandingkan hasil pengamatan dokumen 

pasien dengan teori acuan peneliti. Alat pengumpulan data berupa pedoman studi 

dokumentasi dapat berupa format asuhan keperawatan. Hasil penelitian ini 

menunjukkan pengkajian dokumen pertama dan kedua didapatkan hasil data 

objektif  pasien berupa data suhu tubuh pasien dibawah rentang normal,kulit 

pasien tampak kemerahan. Diagnosa keperawatan yang dirumuskan oleh perawat  

pada dokumen pertama dan kedua yaitu hipotermia.Implementasi yang dilakukan 

pada kasus pertama dan kedua tidak sesuai dengan rencana keperawatan. Evaluasi 

dari dua dokumen pasien yang diteliti terdapat perbedaan dengan acuan teori, 

terlihat pada penulisan data,A(Assesment) dan P(Planing).Hal ini menunjukkan 

bahwa pendokumentasian asuhan keperawatan dipengaruhi oleh teori yang 

dijadikan acuan oleh perawat di ruangan dan peneliti.Berdasarkan hasil dari 

penelitian ini dapat disimpulkan bahwa adanya beberapa perbedaan dengan teori 

yang telah disampaikan peneliti baik dari pengkajian sampai dengan evaluasi 

keperawatan. Penelitian ini diharapkan bagi pihak rumah sakit khususnya di 

ruangan NICU agar menegakkan diagnose keperawatan sesuai dengan kondisi 

pasien dan mendokumentasikannya secara lengkap dan mendetail sesuai dengan 

pedoman.  

Kata kunci: Asuhan Keperawatan, Berat Badan Lahir Rendah , Termoregulasi 

Tidak Efektif  
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RINGKASAN PENELITIAN 

 

Gambaran Asuhan Keperawatan Pada Bayi BBLR Dengan Termoregulasi Tidak 

Efektif Di  Ruang NICU  RSUD Mangusada Badung 

Tahun 2018 

Oleh : NI LUH SUKRENI ( NIM : P07120015004) 

 

Bayi Berat Lahir Rendah (BBLR) masih menjadi masalah di bidang 

kesehatan terutama kesehatan perinatal. BBLR terdiri atas BBLR kurang bulan 

dan BBLR cukup bulan/lebih bulan. Kejadian BBLR di Indonesia masih 

merupakan masalah yang harus kita perhatikan secara bersama, karena bayi berat 

badan lahir rendah dapat mengalami dampak pada tumbuh kembang selanjutnya. 

(Nurlaila, 2015).BBLR merupakan salah satu faktor resiko yang mempunyai 

kontribusi terhadap kematian bayi khususnya pada masa perinatal. Angka 

kematian BBLR akibat ketidakmampuan mempertahankan suhu tubuh dalam 

rentang normal dan menimbulkan komplikasi seperti asfiksia, hipotermia, 

hiperbilirubinemia masih tinggi (Proverawati Atikah, 2010).  

Salah satu masalah keperawatan yang muncul pada BBLR adalah 

termoregulasi tidak efektif merupakan adalah kemampuan untuk menjaga 

keseimbangan antara pembentukan panas dan kehilangan panas agar dapat 

mempertahankan suhu tubuh di dalam batas batas normal. (Soerjono, 2008).      

Berdasarkan penelitian yang dilakukan (Sulistyorin, 2012) di Dinas kesehatan 

Kabupaten Banjarnegara, ditemukan data kejadian BBLR sebanyak 981).  

Sebanyak 59 bayi (86,8%) dari 68 responden yang termasuk BBLR (1500-2500) 

dan terdapat 9 bayi (13,2%) yang termasuk dalm kategori tidak BBLR. Kejadian 

termoregulasi pada bayi sebanyak (0,48%). 
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Penelitian ini bertujuan untuk memperoleh gambaran asuhan keperawatan 

berupa data hasil pengkajian pada bayi BBLR dengan termoregulasi tidak efektif , 

memperoleh diagnose keperawatan yang dirumuskan pada bayi BBLR dengan 

termoregulasi tidak efektif, memperoleh intervensi yang direncanakan pada 

asuhan keperawatan bayi BBLR dengan termoregulasi tidak efektif , memperoleh 

implementasi yang dilakukan pada asuhan keperawatan pada bayi BBLR dengan 

termoregulasi tidak efektif. Dan memperoleh hasil evaluasi pada asuhan 

keperawatan pada bayi BBLR dengan termoregulasi tidak efektif 

Penelitian ini menggunakan jenis penelitian deskriptif dan menggunakan 

teknik pengumpulan data yang digunakan dalam  penelitian ini adalah pedoman 

obsevasi dokumentasi. Fokus studi kasus pada penelitian ini adalah asuhan 

keperawatan pada bayi BBLR dengan termoregulasi tidak efektif. Jumlah subyek 

yang digunakan yaitu 2 dokumen. 

Berdasarkan hasil penelitian yang membandingkan data pada kasus 1 

dan kasus 2 dengan teori acuan yang digunakan peneliti mendapatkan hasil berupa 

: Pengkajian dari dua dokumen pasien yang diteliti tidak terdapat perbedaan 

dengan acuan teori yang digunakan peneliti. Diagnosa dari dua dokumen pasien 

yang diteliti terdapat perbedaan dengan acuan teori, perbedaan terlihat pada 

perawat di ruangan tidak merumuskan keperawatan termoregulasi tidak efektif 

melainkan diagnose keperawatn yang dirumuskan yaitu hipotermia. Intervensi 

keperawatan dari dua dokumen pasien yang diteliti terdapat beberapa perbedaan 

antara perencanan yang digunakan oleh perawat di ruangan dengan pedoman 

perencanaan keperawatan yang digunakan oleh peneliti yaitu format rencana yang 

berbeda dan jumlah tindakan yang direncanakan. Perbedaan tersebut terlihat pada 
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rencana yang akan dilakukan perawat lebih sedikit jumlahnya dibandingkan 

dengan pedoman teori yang digunakan oleh peneliti Implementasi dari dua 

dokumen pasien yang diteliti terdapat perbedaan dengan acuan teori, perbedaan 

terlihat pada ketidaksesuaian perencanaan dengan implementasi. Evaluasi dari dua 

dokumen pasien yang diteliti terdapat perbedaan dengan acuan teori, perbedaan 

terlihat pada penulisan data A (Assesment) dan P (Planing). 
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