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INTISARI

Latar Belakang : Bayi berat lahir rendah (BBLR) adalah bayi yang dilahirkan dengan
berat badan < 2500 gram tanpa memandang masa gestasi (Damanik, 2008). BBLR merupakan
salah satu faktor utama dalam peningkatan mortalitas, morbiditas dan disabilitas neonatus, bayi
dan anak di masa depan (Kliegman, 1999). BBLR memiliki peluang meninggal 35 kali lebih tinggi
dibandingkan bayi yang lahir dengan berat badan lahir diatas 2500 gram (Khoiriah et al., 2015).
Target Millenium Development Goals (MDG’s) pada tahun 2015 adalah menurunkan angka
kematian bayi dari 90 per 1000 kelahiran di tahun 1990 menjadi 23 per 1000 kelahiran di tahun
2015. Menurut Survei Demografi dan Kesehatan Indonesia (SDKI) tahun 2012, angka kematian
bayi sebesar 32 per 1000 kelahiran hidup dan 60% terjadi pada umur 1 bulan, menghasilkan angka
kematian neonatum sebesar 19 per 1000 kelahiran hidup (Kemenkes, 2012). Penyebab utama
kematian tersebut antara lain BBLR. Berdasarkan Riset Kesehatan Dasar (Riskesdas) tahun 2013,
sebesar 11,1%.

Tujuan : Mampu melaksanakan asuhan kebidanan pada bayi baru lahir dengan BBLR di
Kecamatan Sajad Tahun 2018.

M etode Penelitian : Desain dalam penelitian ini menggunakan metode deskriptif dengan
pendekatan studi kasus ( CSR ). Menurut Sulistyaningsih ( 2012 ), metode penelitian deskriptif
adalah suatu metode penelitian yang dilakukan dengan tujuan utama untuk membuat gambaran
atau deskrips tentang suatu keadaan atau area populas tertentu yang bersifat faktual dan objektif,
sistematis dan akurat. Penelitian deskriptif dapat diartikan sebagai penelitian yang dimaksud untuk
melihat fenomena individu, situasi, kelompok tertentu yang terjadi secara kekinian dan akurat.
Studi kasus dilakukan pada bayi Ny. M dengan BBLR dan bayi Ny. W.J dengan BBLR di wilayah
Puskesmas Sajad Kecamatan Sgjad Kabupaten Sambas.

Kesimpulan : Dari pengkajian diperoleh data pada bayi Ny. M keadaan umum bayi baik,
tanda-tanda vital : suhu 36,7°C, denyut jantung 138 x/menit, nafas 38 x/menit, bayi dalam keadaan
hangat, refleks hisap kuat, pusat bersih dan kering, berat badan bayi mengalami kenaikan sebesar
600 gram pada hari ke-29, pada bayi Ny. W.J keadaan umum bayi baik, tanda-tanda vital : suhu
36,5°C, denyut jantung 140 x/menit, nafas 40 x/menit, bayi dalam keadaan hangat, nutrisi bayi
terpenuhi, refleks hisap kuat, pusat bersih dan kering, berat badan bayi mengalami kenaikan
sebanyak 100 gram pada hari ke-10.

Kata Kunci : Bayi berat lahir rendah
Kepustakaan :
Jumlah halaman: iii, 60 halaman, tabel ..., gambar ...
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