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Latar Belakang: Bayi Berat Lahir Rendah (BBLR) adalah bayi yang lahir dengan
berat kurang dari 2500 gram. BBLR terus menjadi masalah kesehatan
masyarakat yang signifikan secara global karena efek jangka pendek dan jangka
panjangnya terhadap kesehatan. BBLR bukan hanya penyebab utama kematian
prenatal dan penyebab sakit. Penyebab kematian bayi dan neonatal yang
paling sering adalah BBLR dan sepsis. Tujuan: Scoping review bertujuan untuk
mengkaji bukti faktor-faktor yang mempengaruhi ibu dalam merawat bayi
berat lahir rendah. Metode: Tinjauan pelingkupan ini menggunakan kerangka
kerja Arksey dan O'Malley Identifikasi studi yang relevan dari 2009-2019
menggunakan 4 database. Hasil Scoping review ini terdiri dari 11 artikel dari
394 artikel, ditemukan 2 tema yaitu faktor internal dan faktor eksternal.
Simpulan: Ada 2 faktor yang mempengaruhi ibu dalam merawat bayi BBLR
yaitu faktor internal dan faktor eksternal. Faktor internal meliputi pengetahuan
ibu dalam merawat bayi BBLR dan psikologi ibu dengan BBLR. Faktor eksternal
ibu meliputi dukungan sosial ibu dalam merawat bayi BBLR dan faktor
ekonomi. Faktor internal yang paling mempengaruhi ibu dalam merawat bayi
BBLR adalah faktor psikologis ibu, sedangkan faktor eksternal adalah dukungan
sosial

Background: Low Birth Weight (LBW) is a baby born weighing less than 2500
grams. LBW continues to be a significant public health problem globally due to
its short and long term effects on health. LBW is not only the main cause of
prenatal mortality and a cause of illness. The common cause of infant and
neonatal mortality is LBW and sepsis. Objective: The objective of the scoping
review is to review the evidence of factors influencing mothers to care for low
birth weight babies. Methods This scoping review used Arksey and O'Malley's
framework Identification of relevant studies from 2009-2019 using 4 databases.
Results This scoping review consisted of 11 articles from 394 articles, 2 themes
were found, which were internal factors and external factors. Conclusion: There
are 2 factors that influence mothers in caring for LBW infant which are internal
factors and external factors. Internal factors include the knowledge of mothers
in caring for low-birth-weight babies and psychology of mothers with low-birth-
weight babies. Maternal external factors include social support for mothers in
caring for LBW infant and economic factors. The internal factor that most
influences the mother in caring for LBW infant is the mother's psychology, while
the external factor is social support.

Pendahuluan

World  Health Organization

efek jangka pendek dan jangka panjangnya
terhadap kesehatan (WHO, 2014). Salah satu
tindakan yang dapat diberikan pada bayi dengan
BBLR adalah dengan menggunakan metode
(WHO) Kangaroo Mother Care (KMC). Cara ini merupakan

mendefinisikan Berat Lahir Rendah (BBLR) sebagai
bayi yang lahir dengan berat badan kurang dari
2500 gram. BBLR terus menjadi masalah kesehatan
masyarakat yang signifikan secara global karena
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terapi gratis yang bisa dilakukan ibu karena tidak
semua bayi BBLR bisa mendapatkan pelayanan
kesehatan dengan menggunakan teknologi
canggih. Umumnya disebabkan faktor sosial
ekonomi, geografi, transportasi, dan komunikasi
yang rendah. KMC pertama kali diterapkan di
Bogota, Kolombia dengan tujuan  untuk
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mengurangi angka morbiditas dan mortalitas yang
tinggi pada BBLR karena keterbatasan sumber
daya di ruang NICU (Neonatal Intensive Care Unit).
Bayi dengan BBLR yang mendapat pengobatan
KMC akan memiliki pengalaman psikologis dan
emosional yang lebih baik karena dengan metode
ini bayi akan mendapatkan kehangatan dan
kedekatan = dengan ibu sehingga  dapat
meningkatkan kualitas hidup bayi (Solehati et al.,
2018). Secara umum penyebab BBLR pada bayi
adalah multifaktorial. Namun penyebab yang
paling berpengaruh adalah kelahiran prematur
(Breivold et al., 2019). Bayi BBLR akan mengalami
risiko gangguan pada sistem tubuh, gangguan
pernafasan, gangguan gizi dan juga rentan
terhadap infeksi karena daya tahan tubuh yang
masih lemah, kemampuan leukosit yang masih
kurang dan pembentukan antibodi yang belum
sempurna (Chang Lee et.al., 2009). Faktor-faktor
yang mempengaruhi perawatan bayi BBLR antara
lain tingkat pendidikan orang tua, sosial budaya
setempat, informasi dari petugas kesehatan, sosial
ekonomi, dukungan dari suami dan keluarga serta
tenaga kesehatan. Faktor ibu sangat erat kaitannya
dengan pertumbuhan janin. Dengan mengetahui
faktor-faktor yang berhubungan dengan BBLR
maka jumlah bayi berat lahir rendah dapat
diturunkan (Cho et al., 2016). Oleh karena itu, bayi
BBLR sangat membutuhkan perhatian khusus dan

perawatan intensif di rumah sakit di NICU
(Neonatal Intensive Care Unit) untuk membantu
mengembangkan fungsi bayi secara optimal

(Solehati et al.,, 2018). Faktor ibu sangat erat
kaitannya dengan pertumbuhan janin. Dengan
mengetahui faktor-faktor yang berhubungan
dengan BBLR maka jumlah bayi berat lahir rendah
dapat diminimalisir (Conde et al., 2016).
Berdasarkan latar belakang diatas maka peneliti
melakukan tinjauan pustaka untuk menggali
faktor-faktor yang mempengaruhi ibu dalam
merawat bayi berat lahir rendah. Tujuan
penyusunan scoping review ini adalah untuk
mengkaji bukti faktor-faktor yang mempengaruhi
ibu dalam merawat bayi BBLR yang meliputi, faktor
internal ibu yang merawat bayi BBLR, respon awal
ibu dalam merawat BBLR. bayi, psikologi ibu dalam
merawat bayi BBLR, faktor eksternal ibu dalam
merawat bayi BBLR, dukungan sosial ibu dalam
merawat bayi BBLR dan faktor sosial budaya ibu
dalam merawat bayi BBLR. Tujuan dari scoping
review ini adalah untuk menginterpretasikan
faktor-faktor yang mempengaruhi ibu dalam
merawat bayi BBLR. Respon awal ibu dalam

merawat bayi BBLR, psikologi ibu dalam merawat
bayi BBLR, faktor eksternal ibu dalam merawat
bayi BBLR, dukungan sosial ibu dalam merawat
bayi BBLR dan faktor sosial budaya bagi ibu dalam
merawat bayi berat lahir rendah. Tujuan dari
scoping review ini adalah untuk
menginterpretasikan faktor-faktor yang
mempengaruhi ibu dalam merawat bayi BBLR.
Respon awal ibu dalam merawat bayi BBLR,
psikologi ibu dalam merawat bayi BBLR, faktor
eksternal ibu dalam merawat bayi BBLR, dukungan
sosial ibu dalam merawat bayi BBLR dan faktor
sosial budaya bagi ibu dalam merawat bayi berat
lahir rendah.

Metode Penelitian

Scoping review adalah metode vyang
digunakan untuk mengidentifikasi kesenjangan
penelitian  dalam  sebuah  penelitian  dan

mengidentifikasi keterlibatan dalam pengambilan
keputusan (Tricco et.al, 2016). Kerangka yang
digunakan dalam ulasan ini didasarkan pada
kerangka Arksey dan O'Malley (2013). Adapun
langkah-langkah dari framework Arksey and
O’Malley yaitu (1) Identifikasi pertanyaan scoping
review, (2) ldentifikasi artikel yang relevan, (3)
Seleksi artikel, (4) Data Charting, (5) Maping,
collating and summarizing.

Langkah 1: Identifikasi pertanyaan scoping review

Pertanyaan dalam scoping review ini yaitu
“adalah apa saja faktor-faktor  yang
mempengaruhi ibu dalam merawat bayi berat
badan lahir rendah?”dalam mengembangkan
strategi pencarian dan merumuskan pertanyaan
scoping review artikel menggunakan format PEOs
(Population, Exposure, Outcomes). Penggunaan
PEOs ini membantu mengidentifikasi aspek-aspek
yang terpisah dan dapat dicari dari situasi di mana
populasi memiliki kondisi tertentu dan hasil yang
diinginkan terkait dengan intervensi.

Tabel 1. PEOs
Population E Os
Mothers, Factors  Experience in caring the low
Womens birth weight infant, the factor of
postpartum caring the low birth weight

infant, the resistance of caring
the low birth weight infant
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Langkah 2 : Identifikasi Artikel yang Relevan

Studi ini menggunakan tools melalui 4 database,
yaitu PubMed, Science direct, EBSCO dan Wiley.
Kata yang menjadi keyword dalam proses
pencarian tersebut diantaranya adalah “
Postpartum mothers, internal factors, external
factors, low birth weight” dan ditambah keyword
pendukung dan keyword lain yang merupakan
padanan kata dari keyword utama untuk
memperluas pencarian kemudian mengatur dan
melakukan penyaringan sesuai kriteria inklusi dan
eksklusi pada Tabel 2. Data disaring sesuai dengan
kriteria inklusi yang digunakan yaitu artikel yang
diterbitkan tahun 2009-2019.

Tabel 2. Kriteria Inklusi dan Eksklusi

Inclusion criteria Exlusion criteria

1. Articles Publish between | 1. Opinion article
2009-2019 . Letters as well as book reviews
2. Article published in English . Articles with English titles but
3. Primary research or review fill in the
article published in . Articles in another language
peer reviewed Journal . Articles not full text available
4. Document / report / policy . Out of Context Article
draft / guideline from . Article that factors affecting

w N

~N o ol b

WHO/certain formal mothers in caring for low birth
organization weight infant

5. Accepted Manuscript
Article

Langkah 3: Seleksi Artikel

Hasil pencarian dari 4 database dan
reference list didapatkan jumlah 394 artikel,
kemudian beberapa artikel yang double/duplikat
dihapus sehingga didapatkan 273 artikel. Dari 273
artikel dilakukan penyaringan berdasarkan title
dan abstract review artikel yang berhubungan
dengan pengalaman ibu dalam merawat bayi berat
badan rendah didapatkan 258 artikel. Berdasarkan
pencarian 258 full text artikel yang teridentifikasi
dilakukan untuk penyaringan isi artikel dan
berdasarkan kriteria inklusi dan eksklusi. Dari hasil
skrining full text , kesesuaian populasi, metode,
dan hasil didapatkan 11 artikel yang dianggap

memenuhi kriteria inklusi dan eksklusi serta
dilakukan data charting dan quality assessment.
Hasil pencarian dan skrining artikel akan
ditampilkan dalam bentuk gambar 1 PRISMA
Flowchart.

304 stodias imparted for
sCresning
Pulbhed 132 articles
Ehsco 100 articlas
Eriencedirect 86 articles
Wiley 56 articles
121 duplicates removed
158 articles
l were excluded
becanzz they did
273 articles in the title and shswact 1ot meet the
aceen ] inclusion criteria
15 fll text stadies ssseased 4 studies
for eligibility excluded
¥ 1wTong
paient
population.
* 1 Wrang
ouiCames
¥ 1wrong
- Toute
adminizratio
11 shadies mcluded 1

Gambar 1. PRISMA Flowchart

Alat yang dipilih untuk menilai kualitas
artikel adalah ceklist Joana Brigs dari Joana Brigs
Institute yang mana merupakan suatu alat
penilaian yang digunakan untuk menilai kualitas
metodologis  suatu  penelitian dan untuk
menentukan sejauh mana dimana penelitian telah
membahas kemungkinan bias dalam desain,
pelaksanaan dan analisisnya. Critical Appraisal
dilakukan kepada 11 artikel, menghasilkan 9 artikel
berkualitas baik dan 2 artikel berkualitas cukup.
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I
artikel seperti tujuan penelitian, desain penelitian,

Langkah 4: Data Charting

Berdasarkan 11 artikel yang telah terpilih,
charting data

selanjutnya dilakukan

untuk

menggolongkan beberapa poin atau bagian dari

Tabel 3. Charting Data

jumlah sampel,
penelitian tersebut.

ISSN 2615-5621

dan hasil atau temuan dari

Kode Judul / penulis / Negara Tujuan Metode Hasil
tahun

1 Mothers’ Norwegia Penelitian ini bertujuan wuntuk Kualitatif / Berdasarkan hasil penelitian ini adalah
experiences  after mengeksplorasi pengalaman ibu Indept bantuan dan dukungan praktis dari orang-
coming home from setelah pulang dari rumah sakit Interview orang dekat, dikombinasikan dengan tindak
the hospital with a dalam perawatan bayi prematur lanjut profesional perorangan dalam hal ini
moderately to late berat badan lahir rendah penting bagi kemampuan para ibu untuk
preterm infant — a mengatasi masa transisi dari rumah sakit ke
qualitative rumah.
study(Breivold et al.

2019)

2 The  effects of Korea Penelitian ini dilakukan untuk Quasy Studi ini menunjukan bahwa perawatan
kangaroo care in  Selatan mengidentifikasi efek dari  Experiment  kangaroo dapat digunakan untuk
the neonatal perawatan kangaroo pada fungsi mempromosikan ikatan emosional anatara
intensive care unit fisiologis bayi prematur, hubungan ibu dan bayi serta menstabilkan fungsi
on the physiological antara ibu dan bayi, serta stress ibu fisiologis (respirasi) bayi prematur.
functions of
preterm infants,
maternal- infant
attachment and
maternal stress
(Choetal. n.d.)

3 Taiwanese women’s  Taiwan Penelitian ini bertujuan untuk Kualitatif Studi ini  menunjukkan bahwa kelahiran
experiences of mengeksplorasi pengalaman ibu- prematur dalam masa perawatan di NICU
becoming a mother ibu di Taiwan ketika bayi prematur mengakibatkan kendala bagi ibu dalam
to a very-low-birth- mereka berada di NICU. membangun interaksi fisik. Namun, dalam
weight preterm hal ini ibu-ibu di Taiwan diberikan alternatif
infant: A grounded untuk  kontak dengan bayi secara
theory study (Chang emosional, sedangkan interaksi fisik
Lee, Long, and terbatas. Dalam hal ini mereka semua
Boore 2009) secara bertahap melakukan peran sebagai

orangtua.

4 Swedish  mothers’ Swedia Untuk mengkarakteristikan  Kualitatif Bayi-bayi yang lahir pada usia kehamilan
experience of pertama kali bayi menerima 31-41 minggu dengan berat badan lahir
continuous perawatan ibu dengan Kangaroo berkisar 1715-3700 gram. |bu dengan bayi
Kangaroo  Mother Mother Care secara terus menerus premature dan cukup bulan ini menunjukan
Care (Blomqvist and dimulai sejak lahir hingga keluar adanya penerimaaan yang baik terhadap
Nyqvist 2011) dari NICU Swedia dan untuk gagasan  memberikan  bayi  mereka

mengetahui pengalaman ibu dalam perawatan dengan Kangaroo Mother Care
model perawatan Kangaroo selama bayi di NICU.
Mother Care.

5 Very preterm birth: ~ Amerika Untuk  mengidentifikasi ~ faktor-  Studi Ibu yang melaporkan mengalami stress
maternal Serikat faktor bayi, ibu dan keluarga yang  Kohort sedang hingga rendah, dengan perubahan
experiences of the menempatkan ibu pada peran orang tua dianggap paling membuat
neonatal intensive peningkatan risiko stress ketika stress dan orang tua ketika komunikasi
care  environment bayi dirawat di NICU yang tinggi dengan staf perawat tidak membuat
(Woodward et al. dan membantu pemberian mereka stress. Prediksi stress secara
2014) perawatan secara individual keseluruhan termasuk pencapaian

pendidikan ibu yang buruk, peristiwa
kehidupan yang penuh tekanan, depresi
pascakelahiran dan perilaku tidak teratur
ketika gelisah. Stress dalam hal perawatan
bayi di NICU dikaitkan dengan kecemasan
anak dan perkembangan bahasa yang lebih
buruk.

6 Mothering an  Amerika Untuk menggambarkan  Kualitatif Hasil dari penelitian ini yaitu dari 9
Extremely Low  Serikat pengalaman hidup seperti apa partisipan mengungkapkan tema utama

Birth-Weight Infant
(Schenk and Kelley
2010)

rasanya menjadi seorang ibu dari
bayi berat lahir sangat rendah
selama mereka tinggal bersama
bayi mereka di NICU

adalah  “menjadi ibu dan menjalin
hubungan”. Selain itu tema kecil yang lazim
yang mengekspresikan kekayaan masing-
masing tema utama disajikan. Tema yang
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terkait dengan "menjadi ibu" adalah
khawatir dan takut, kelelahan dan
kewajiban di rumah seperti anak-anak dan
pekerjaan, menyentuh dan menggendong
bayi, mengagumi bayi, tugas menjadi ibu,
intuisi dan mengenal bayi, masalah
keuangan dan transportasi, dan terima
kasih. Tema minor yang terkait dengan
“menjalin  hubungan” adalah menerima
bantuan dari keluarga dan komunitas, doa,
dan hubungan dengan dokter dan perawat.

7 A Life Uncertain My  Botswana, Untuk mengeksplorasi dan  Kualitatif/ Para ibu dikejutkan oleh kelahiran bayi
Baby’s Vulnerability — Afrika menggambarkan pengalaman  Indept prematur yang mendadak dan mengalami
Mothers’ Lived  Selatan hidup para ibu mengenai  Interview lingkungan neonatal yang mengintimidasi.
Experience of perawatan bayi prematur yang Hal ini meningkatkan ketakutan dan
Connection With dirawat di rumah sakit di unit kecemasan mereka  dan menunda
Their Preterm neonatal di rumah sakit umum di perkembangan hubungan ibu dengan bayi.
Infants In A Gaborone, Botswana Dukungan dari staf, ibu-ibu lain di unit
Botswana Neonatal neonatal dan anggota keluarga
Intensive Care Unit memungkinkan para ibu untuk mengatasi
(Ncube, Barlow, and rasa takut mereka dan untuk
Mayers 2016) mengembangkan  hubungan  emosional
dengan bayi.

8 Recognition and  Timur Untuk mengeksplorasi  Kualitatif/ Pengakuan ibu memiliki bayi berat lahir
home care of low Uganda pengetahuan, kepercayaan dan Indept rendah ketika bayi lahir tidak ditimbang
birth weight praktek ibu dalam mengenali dan Interview adalah sulit. Ibu menyadari penyebab berat
neonates: a menyediakan perawatan di rumah lahir rendah meskipun beberapa ibu
qualitative study of bagi bayi berat lahir rendah percaya pada pengaruh kekuatan gaib. Ibu
knowledge, beliefs yang melahirkan di rumah sakit memiliki
and practices of pengetahuan yang lebih baik tentang
mothers in Iganga- praktik perawatan di rumah yang tepat
Mayuge Health and untuk bayi berat lahir rendah dibandingkan
Demographic dengan ibu yang melahirkan di rumah atau
Surveillance Site, di fasilitas kesehatan tingkat rendah.
Uganda
(Nabiwemba et al.

2014)

9 The effect of Iran Penelitian ini dilakukan untuk  RCT Skor dari 50 pasangan bayi-ibu dianalisis
kangaroo  mother mengevaluasi efek KMC bayi berat secara total (25 pada kelompok KMC dan
care on mental lahir rendah pada kesehatan 25 pada kelompok perawatan standar).
health of mothers mental ibu. Hasil analisis kovarians menunjukkan efek
with  low  birth positif KMC pada tingkat skor kesehatan
weight infants mental ibu. Ada perbedaan yang signifikan
(Badiee, Faramarzi, secara statistik antara skor rata-rata
and MiriZadeh kelompok eksperimen dan subyek kontrol
2014) dalam periode posttest (P <0,001).

10 Randomized India Tujuan  penelitian  ini  untuk RCT Pemberian perawatan KMC pada BBLR yang
controlled trial on mengetahui pengaruh kangaroo dilakukan lebih awal segera setelah bayi
effect of mother care yang diberikan segera lahir secara signifikan meningkatkan
intermittent  early setelah  bayi lahir  terhadap pemberian  ASI pada bayi  BBLR
versus late pemberian asi eksklusif , dibandingkan dengan perawatan KMC yang
kangaroo  mother pertumbuhan bayi,mortalitas dan diberikan setelah bayi dalam keadaan stabil
care on human milk morbiditas pada neonatus BBLR.
feeding in low birth
weight neonates
(Jayaraman et al.,

2017)
11 Randomized control  Nepal Penelitian ini dilakukan untuk  RCT Hasil dari penelitian ini  bayi yang

trial of kangaroo
mother care in low
birth weight babies
at a tertiary level
hospital (Acharya et
al., 2014)

membandingkan pengaruh
perawatan Kangaroo Mother Care
dan Metode Konvensional pada
bayi prematur

diberikan metode KMC berat badan nya
bertambah dibanding dengan bayi yang
tidak menerima KMC dan memiliki insiden
hipoermia berkurang dari pada yang tidak
menerima KMC.
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Langkah 5:
Summarizing

Mapping Data, Collacting and

Dari 11 artikel yang sesuai dan berkualitas
baik, berdasarkan kriteria inklusi yang dibuat,
semua artikel yang dipilih berasal dari negara High
Income Countries (Amerika Serikat, Swedia,
Taiwan, Korea Selatan dan Norwegia) Upper
Middle Income Countries (UK, Australia, Denmark,
dan Hongkong) dan negara Low Middle Income
Countries (LMICs) (Vientiane dan Bhutan). Artikel
tersebut kemudian dikelompokkan sesuai dengan
negara, didapatkan hasil sebagai berikut :

Countries

e

nd ia Iran

m Mepal Uganda

= Bostwana = Amerika Serikat m Swedia = Taiwan

m Korea Selatan m Norwegia

Gambar 2. Karakteristik Berdasarkan Negara

Dari 11 artikel yang dipilih, artikel tersebut
kemudian dikelompokkan berdasarkan metode
penelitian yang digunakan, didapatkan hasil
sebagai berikut:

m Kualitatif

® Kuantitatif

Gambar 3. Metode

Pada langkah  maping ini  penulis
menggolongkan temuan kajian yang menarik
diulas di artikel-artikel tersebut, antara lain :

1. Faktorinternal
a. Pengetahuan ibu dengan bayi BBLR
b. Psikologi Ibu
2. Faktor Eksternal
a. Dukungan sosial (dukungan  suami,
dukungan keluarga dan tenaga Kesehatan)
b. Keadaan Ekonomi

Hasil Dan Pembahasan

Review ini untuk mengeksplorasi faktor-
faktor yang mempengaruhi ibu dalam merawat
bayi berat badan lahir rendah meliputi faktor
internal dan faktor eksternal.

1. Faktor internal
a. Pengetahuan ibu dengan bayi BBLR

Keluarga khususnya ibu memiliki peran
penting dalam merawat dan mengasuh bayinya
dengan baik. Hal ini sejalan dengan penelitian yang
dilakukan oleh bahwa perawatan ibu pada bayi
BBLR sangat berdampak pada kualitas dan
pertahanan hidup BBLR dan bila ibu tidak
melakukan perawatan dengan baik maka akan
berdampak pada angka kejadian infeksi malnutrisi
dan kematian pada bayi BBLR. Minimnya informasi
yang diterima orang tua tentang tumbuh kembang
bayi preterm dan perawatannya dapat
mengakibatkan perasaan khawatir, takut dan
cemas yang berlarut sehingga berdampak pada ibu
kurang dalam berpartisipasi perawatan bayi
preterm tersebut (Shonkoff et al., 2012).

Penatalaksanaan bayi BBLR perlu di dukung
dengan pengetahuan yang baik, dari pengetahuan

ini  akan menunjang terhadap pemberian
penatalaksanaan yang berkualitas dan aman
terhadap  bayi BBLR. Dalam hal  ini,
penatalaksanaan perawatan pada bayi vyang
dilakukan oleh seorang ibu meliputi

mempertahankan suhu dan kehangatan bayi BBLR
di rumah, memberikan ASI kepada bayi BBLR di
rumah dan mencegah terjadinya infeksi bayi BBLR
(Nabiwemba et al., 2014)

Kurangnya informasi yang didapatkan oleh
ibu dari tenaga kesehatan khususnya ketika bayi
mereka berada di ruang NICU dapat menghambat
ibu dalam ikut serta merawat bayinya. Hal tersebut
menyebabkan ibu bergantung pada perawat untuk
memberikan informasi tentang kebutuhan bayi
selama berada di NICU (Chang Lee, Long, and
Boore 2009). Sebagian besar ibu kurang
mendapatkan informasi tentang perawatan bayi
BBLR di NICU (Woodward et al. 2014). Kurangnya
pengetahuan ibu dan minimnya informasi yang
diberikan oleh tenaga kesehatan dalam perawatan
bayi BBLR dengan metode Kangaroo Mother Care,
dalam hal ini informasi terkait waktu melakukan
dan kapan bisa melakukan KMC belum didapatkan
oleh ibu (Blomgvist and Nyqvist, 2011).
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b. Psikologilbu

Psikologi ibu digambarkan dengan perasaan
frustrasi, serta khawatir bahwa ibu tidak mampu
merawat bayi dengan berat badan lahir rendah
dan tidak bisa melakukan pekerjaan rumah dengan
baik. Hal ini sejalan dengan penelitian yang
dilakukan oleh (Schenk and Kelley, 2010) dalam
penelitiannya bahwa ibu merasa takut dan
khawatir dalam memberikan perawatan pada
bayinya di rumah. lIbu merawa tidak memiliki
keberanian dan rasa percaya diri dalam merawat
bayinya. Hal ini juga sejalan dengan penelitian
(Ncube et al, 2016). Adanya ketakutan dan
khawatir ibu terhadap perawatan bayinya setelah
kepulangan dari rumah sakit, dapat menjadikan
ibu bertambah stres dan berdampak pada
permasalahan yang cukup panjang seperti
ketidakberdayaan, ketidakmampuan merawat, dan
kesulitan memegang bayinya. Hal ini selaras
dengan penelitian (Shonkoff et al., 2012) bahwa
kapasitas pengasuh dan komunitas didefinisikan
sebagai waktu dan komitmen untuk anak, sumber
daya yang cukup (misalnya, ekonomi, emosional,
psikologis, sosial, dan kelembagaan), dan
keterampilan pengasuh dan pengetahuan.

Sebuah tinjauan baru-baru ini terhadap 14
studi menemukan bahwa, secara umum, orang tua
dari neonatus yang berisiko tinggi mengalami rasa
kehilangan kendali terhadap tanggung jawab
pengasuhan, khusunya dalam kasus bayi berat
badan lahir rendah. Terlepas dari bukti bahwa
faktor orangtua seperti kesehatan mental ibu,
pengasuhan dan kohesi keluarga memberikan
kontribusi independen yang penting bagi
kesehatan bayi (Woodward et al., 2014). Selain itu,
hal yang dialami ibu ketika bayi sudah boleh
dibawa pulang kerumah vyaitu ibu merasa cemas
dan kelelahan ketika merawat bayinya dan tidak
mendapat dukungan dari keluarga (Acharya et al.,
2014). Pengalaman yang menyedihkan bagi orang
tua ketika kelahiran bayi dengan berat badan lahir
rendah, hal ini seringkali membuat ibu stress
sehingga berdampak terhadap kelangsungan hidup
dan perkembangan bayi, keraguan akan
kemampuan mereka untuk merawat anak,
pemisahan dari bayi dengan kesempatan terbatas
untuk mengasuh (Badiee, Faramarzi, and Miri
Zadeh, 2014). Permasalahn stress yang dihadapi
ibu memerlukan perhatian khusus meliputi ;
dukungan orang tua (yaitu, psikologis konseling
dan dukungan sosial), pendidikan orang tua (yaitu,
informasi, demonstrasi dan diskusi, dan aktif

keterlibatan dengan umpan balik dari seorang
profesional) (Cho et al., 2016).

2. Faktor Eksternal
a. Dukungan sosial (dukungan suami, dukungan
keluarga dan tenaga Kesehatan)

Dukungan yang dibutuhkan ibu dalam fase
ini berasal dari berbagai sumber Ibu menceritakan
bahwa suami merupakan dukungan yang paling
penting (Chang Lee et al., 2009). Adapun
penelitian lain mengatakan bahwa dukungan dari
suami sangat penting, namun akses suami dan ibu
dalam mendapatkan kesempatan untuk terlibat
memberikan asuhan seperti yang dijelasakan
bahwa bayi dengan BBLR dianjurkan untuk
dilakukan skin to skin oleh keluarga khususnya ibu
(Blomqvist and Nyqvist 2011). Hal ini sejalan
dengan penelitian yang dilakuakn oleh Woodward
et al., (2014) bahwa dukungan keluarga sangat
penting untuk mencegah agar ibu tidak cemas dan
stress dalam menghadapi kasus dengan bayi berat
badan lahir rendah. Bahkan ketika ibu dan bayi
sudah diperbolehkan untuk pulang kerumah dan
membantu dalam merawat bayi. Selain itu
perawat dan dokter memberikan banyak
dukungan terhadap ibu baik itu secara khusus
seperti staf medis memberikan informasi tentang
kondisi dan perawatan bayi sementara perawat
memberikan  penjelasan kepada ibu dan
menawarkan dukungan emosional (Chang Lee et
al., 2009).

Keluarga adalah sebagai pemberi dukungan
utama yang dapat mempengaruhi pola perawatan
bayi berat badan lahir rendah oleh ibu (Woodward
et al., 2014). Hal ini sejalan dengan penelitian yang
dilakukan oleh Ncube et al, (2014) yang
menyatakan bahwa, setiap orangtua yang memiliki
bayi berat badan lahir rendah sangat
membutuhkan support sistem yang adekuat baik
dari dalam keluarga maupun lingkungan diluar
keluarga, edukasi berupa pengetahuan cara
perawatan bayi preterm yang tepat dan benar,
sangat dibutuhkan agar mereka berpartisipasi
dengan yakin dan penuh rasa percaya diri dalam
perawatan bayinya. Orangtua khususnya ibu dapat
melewati masa sulitnya dalam menghadapi
kelahiran bayi berat badan lahir rendah, untuk
itulah dukungan dari semua pihak terutama
petugas kesehatan harus bisa berkomunikasi
dengan baik kepada ibu, suami, keluarga (Chang
Lee et al., 2009)
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Hasil penelitian yang berjudul “Mothering
an Extremely Low Birth-Weight Infant” yang
dilakukan oleh Schenk and Kelley (2010),
menyatakan bahwa ibu yang melahirkan bayi
preterm maupun BBLR, tidak siap dalam mengasuh
dan merawat bayi yang preterm serta mengalami
kesulitan menjadi seorang ibu pada masa awal
kelahiran bayinya. Hal tersebut dikarenakan Ibu
mengalami perasaan cemas dan khawatir dengan
adanya perawatan yang terpisah dari bayinya. Hal
ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh
(Woodward et al., 2014) dukungan untuk ibu
melakukan perawatan bayi berat badan Ilahir
rendah bisa diperoleh dari pihak suami, keluarga
dan petugas kesehatan, dukungan yang didapat
berupa dukungan emosional, dukungan fisik dan
dukungan berupa informasi agar ibu bisa
menjalakan perannya dalam merawat bayi berat
badan lahir rendah dengan baik

b. Keadaan Ekonomi

Keadaaan ekonomi juga memepengaruhi
dalam mendapatkan perawatan bayi berat badan
lahir ~ rendah. Hal ini dijelaskan dalam
mendapatkan  penanganan layanan fasilitas
kesehatan khususnya di ruang NICU memerlukan
biaya yang cukup besar (Woodward et al., 2014).
Hal ini disejalan dengan penelitian lain bahwa
keadaan ekonomi akan mempengaruhi dalam
mendapatkan fasilitas perawatan pada bayi berat
badan lahir rendah (Nabiwemba et al., 2014).

Penelitian yang dilakukan oleh (Chang Lee
et al., 2009) menjelaskan bahwa bayi berat badan
rendah (BBLR) tidak harus selalu membutuhkan
perawatan di rumah sakit dengan jangka waktu
yang lama sehingga memerlukan biaya yang tinggi
untuk perawatannya, hal ini tergantung dengan
kondisi bayi tersebut. Apabila fungsi organ-organ
tubuhnya baik tidak terdapat gangguan seperti
gangguan pernafasan dan bayi dapat menghisap
dengan baik, maka bayi bisa dibawa pulang untuk
dirawat di rumah oleh keluarga.

Faktor sosial ekonomi yang rendah sangat
berpengaruh terhadap berat bayi lahir rendah. Hal
ini disebabkan ketidakmampuannya memenuhi
kebutuhan perawatan ketika bayi masih di rumah
sakit (Woodward et al., 2014). Hal ini sejalan
dengan penelitian yang dilakukan oleh (Blomqvist
and Nyqvist, 2011) dalam memanfaatkan
pelayanan kesehatan pada dasarnya pengambilan
keputusan dilakukan oleh kepala keluarga, dengan
adanya pemanfaatan pelayanan kesehatan

menggambarkan kebutuhan pelayanan yang akan
diambil. Namun pengambilan keputusan untuk
Tindakan perawatan bayi berat badan lahir rendah
bisa dipengaruhi oleh keadaaan sosial ekonomi
seseorang.

Simpulan

Terdapat 2 faktor yang mempengaruhi ibu
dalam merawat bayi berat badan lahir rendah
yaitu faktor internal dan faktor eksternal. Faktor
internal meliputi pengetahuan ibu dalam merawat
bayi berat badan lahir rendah, psikologis ibu
dengan bayi berat badan lahir rendah . Faktor
eksternal ibu meliputi dukungan sosial pada ibu
dalam merawat bayi berat badan lahir rendah dan
faktor ekonomi. Faktor internal yang paling
berpengaruh pada ibu dalam merawat bayi berat
badan lahir rendah adalah psikologis ibu,
sedangkan faktor eksternalnya adalah dukungan
sosial.
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