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ABSTRAK 

BBLR merupakan salah satu faktor utama yang berpengaruh terhadap kematian perinatal dan 

neonatal. BBLR masih merupakan masalah kesehatan terkait dengan insiden dan morbiditas serta 

mortalitas perinatal. Bayi dengan Berat Badan Lahir Rendah (BBLR) adalah bayi baru dilahirkan 

dengan berat pada saat kelahiran kurang dari 2.500 gram. Bayi Berat Lahir Rendah akan mengalami 

banyak masalah antara lain hipotermi, sindroma gawat nafas, perdarahan intra kranial, 

hiperbilirubinemia dan hipoglikemia karena daya hisap bayi lemah sehingga intake tidak adekuat. 

Tujuan dari penelitian ini adalah untuk mengetahui penerapan stimulus oral terhadap peningkatan 

reflek hisap pada bayi berat badan lahir rendah (BBLR) untuk mningkatkan nutrisi di Ruang 

Perinatologi RSUD Kota Tanjungpinang. Penelitian ini dilakukan dengan metode studi kasus 

dskripsitf.  Intervesi keperawatan yang dilakukan berdasarkan evidence-based nursing practice 

dengan menerapan intervensi stimulus oral. Sehingga dapat menjadi bahan informasi dan 

bermanfaat  untuk meningkatkan reflek hisap bayi karena stimulasi oral dapat merangsang nervus 

X (nervus vagus), sehingga mengaktifkan refleks pada nervus X dan merangsang timbulnya rasa 

lapar pada bayi. 

Kata Kunci: Berat Badan lahir Rendah (BBLR), Reflek Menghisap, Stimulus Oral. 

 

ABSTRACT 

Low Birth Weight (LBW) is one of the main factors that influence perinatal and neonatal mortality. 

Low Birth Weight (LBW) is still a health problem related to perinatal incidence, morbidity and 

mortality. Low Birth Weight (LBW) babies are newborns with a birth weight of less than 2,500 

grams. Low Birth Weight babies will experience many problems including hypothermia, respiratory 

distress syndrome, intracranial hemorrhage, hyperbilirubinemia and hypoglycemia because the 

baby's suction power is weak so that intake is inadequate. The purpose of this study was to determine 

the application of oral stimulus to increase the sucking reflex in low birth weight (LBW) babies to 

improve nutrition in the Perinatology Room of Tanjungpinang City Hospital. This study was 

conducted using a descriptive case study method. Nursing interventions were carried out based on 

evidence-based nursing practice by applying oral stimulus interventions. So it can be a source of 

information and useful for increasing the baby's sucking reflex because oral stimulation can 

stimulate the X nerve (vagus nerve), thereby activating the reflex on the X nerve and stimulating the 

emergence of hunger in babies. 

Keywords: Low Birth Weight (LBW), Sucking Reflex, Oral Stimulus. 

PENDAHULUAN  

Bayi r adalah manusi ra yang lahirr serbagair gernerrasi r pernerrus kerhirdupan. Sangat 

dirsayangkan ji rka akirbat kurangnya kersadaran i rbu dalam mernjaga kerserhatannya sermasa 

hami rl, banyak bayi r yang terrlahirr dalam kondi rsir yang kurang serhat serperrtir pada kasus BBLR 

dan prermatur. BBLR me rrupakan salah satu faktor utama yang be rrperngaruh terrhadap 

kermatiran perrirnatal dan neronatal. BBLR masirh merrupakan masalah kerserhatan terrkairt derngan 

irnsirndern dan morbi rdirtas serrta mortalirtas perrirnatal (Maghfuroh ert al., 2021). 

Bayi r derngan Berrat Badan Lahi rr Rerndah (BBLR) adalah bayi r baru di rlahirrkan derngan 

berrat pada saat kerlahi rran kurang darir 2.500 gram. Bayi r Berrat Lahi rr Rerndah akan merngalami r 
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banyak masalah antara lai rn hirpoterrmir, si rndrom gawat nafas, perrdarahan irntra krani ral, 

hirperrbirlirrubirnermira dan hi rpoglirkermira karerna daya hi rsap bayi r lermah serhirngga i rntaker tirdak 

aderkuat. 

Pada bayi r, di rperrlukan koordirnasi r antara rerflerk merngirsap (sucki rng), rerflerk mernerlam 

(swallowirng) dan berrnapas (brerathi rng). Kermampuan dan i rrama merngirsap mulai r 

berrkermbang serjak usi ra 32 sampair 40 mi rnggu pada bayi r prermaturer dan akan merncapai r lerverl 

yang ti rdak dapat di rberdakan derngan bayir cukup bulan adalah pada usi ra 40 mi rnggu. Dalam 8 

mirnggu perriroder permatangan, terrjadir agrergasi r prosers mernyusu dan me rnerlan, stabirlirsasi r 

mernyusu, rirtmer dan kercerpatan serrta lamanya prose rs mernyusu. Aki rbat kertirdakmatangan 

nerurologirs dan masalah perrnapasan, serhirngga bayi r prermaturer dapat di rberrirkan nutrirsir merlalir 

tuber atau serlang makan, sampai r terrjadi r permatangan kerterrampi rlan oral (Fati rmah & 

Purwani rngsi rh, 2022) 

Salah satu upaya untuk me rmbantu BBLR adalah de rngan permberriran ASIr langsung, 

namun pada BBLR te rrdapat kerlermahan dalam daya hi rsap. Untuk merngatasi r hal i rnir maka 

dirupayakan untuk mermberrir sti rmulasi r oral terrhadap rerflerk hirsap, yai rtu merlati rh stirmulus oral 

pada BBLR untuk dapat me rnghirsap sercara langsung pada saat me rmberrirkan ASIr. Mertode r 

stirmulasi r oral sudah mulai r dirsosi rali rsasi rkan, dan lerbirh dirsukair karerna lerbirh aman dan murah. 

Merlaluir serntuhan dan stirmulasi r terrutama jari rngan otot daerrah serkirtar mulut dapat 

mernirngkatkan perrerdaran darah, mernirngkatkan fungsi r otot dan me rrangsang rerflerks hi rsap 

pada bayi r terrutama pada bayi r BBLR serrta dapat mernirngkatkan fungsi r organ tubuh lai rnnya 

(Saputro & Mergawati r, 2019) 

Merkanirsmer mernghirsap dan mernerlan berlum berrkermbang derngan bai rk pada prermatur. 

Merkanirsmer irnir hanya dapat di rkoordirnasi r olerh bayi r untuk mulai r mernyusu pada payudara 

serkirtar 32–34 mi rnggu usi ra gerstasir dan mernjadir sangat erferkti rf pada usi ra gerstasir 36–37 

mirnggu. Kurang matangnya perrkermbangan mernghi rsap pada bayi r prermatur dirtandair derngan 

munculnya perrmasalahan oral fererdirng yang akan me rnyerbabkan kerterrlambatan dalam 

mernyusui r, berrat badan rerndah dan derhirdrasi r serlama awal mi rnggu pasca kerlahirran. 

Kerlermahan mernghi rsap i rnir dirkairtkan derngan kermatangan struktur saraf bayi r dan kerkuatan 

otot mulut (Syairful ert al., 2020). 

Kersuli rtan makan karerna kerlermahan mernghirsap i rnir mernjadi r perrhati ran bagi r ternaga 

kerserhatan karerna serrirng mernunda perrubahan ker prosers makan atau me rnyusu lerwat mulut 

sercara mandirrir, mernunda kerpulangan dari r rumah saki rt dan sercara nergati rf mermperngaruhir 

hubungan i rbu dan bayi r serrta berrpoternsi r mernjadir pernyerbab gangguan makan pada anak – 

anak. Berberrapa alasan te rrserbut mernjadir acuan untuk permberri ran i rnterrvernsi r dirnir untuk 

mernirngkatkan kermampuan oral fererdirng derngan mernsti rmulasi r kermampuan mernghirsap pada 

bayir prermatur (Fuci rler, 2020). 

Salah satu i rnterrvernsi r yang di rlakukan adalah sti rmulasi r oral derngan serntuhan pi rjatan 

pada jarirngan otot di r serkirtar mulut. Ada be rberrapa bayi r harus me rlalui r serlang dalam 

permberriran nutrirsirnya, i rtu juga yang dapat merngurangi r rangsangan pada mulut bayi r. Olerh 

karerna i rtu, pada saat bayi r yang permernuhan nutri rsirnya merlalui r serlang pun perrlu juga 

dirberrirkannya sti rmulasi r irnir. Harapannya derngan di rlakukan sti rmulasi r irnir dapat 

merngermbangkan rerflerk hi rsap pada bayi r prermatur mernjadir lerbi rh bai rk, serhirngga rawatan 

mernjadir lerbirh si rngkat, masa permuli rhan lerbi rh cerpat, dan dapat merngerjar kerterrtirnggalan bayi r 

derngan cerpat dan terntunya dapat mernerkan bi raya perngobatan (Syai rful ert al., 2020). 

Stirmulasi r oral khusus yang me rmberrirkan bantuan gerrakan untuk me rngakti rfkan 

kontraksi r otot dan untuk me rmberrirkan gerrakan terrhadap perrlawanan untuk me rmbangun 

kerkuatan. Fokus i rnterrvernsi r irnir adalah untuk me rnirngkatkan rerspon fungsi ronal terrhadap 

terkanan dan gerrakan, jangkauan, kerkuatan, dan perngerndali rhan berrbagair gerrakan bi rbirr, pirpi r, 

rahang, dan li rdah. Irnterrvernsi r yang di rterntukan olerh pernirlairan kermampuan oral. Pe rrangkat 
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yang di rlakukan adalah de rngan merngunakan gerrakan di rbantu dan rerflerk perrergangan untuk 

merngukur rerspon terrhadap terkanan dan gerrakan, jangkauan, kerkuatan, dan kontrol berrbagai r 

gerrakan untuk pi rpi r, bi rbirr, rahang, li rdah dan langi rt-langirt lunak. Irnirlah cara yang di rlakukan 

pada motorirk BBLR untuk dapat me rnghi rsap sercara langsung pada saat me rndapatkan ASIr 

(Saputro & Mergawati r, 2019). 

Berrdasarkan pernerlirtiran Yuntari r (2023), serterlah di rlakukan sti rmulasi r oral, dapat sercara 

sirgnirfirkan mernirngkatkan kermampuan/erfirsirernsi r bayir prermatur untuk me rnyusu dan 

mermperrsirngkat durasi r transi rsir darir mirnum susu merlaluir serlang orogastri rk mernjadir perr oral. 

Stirmulasi r oral terrbukti r mermirlirkir erferkti rvirtas yang si rgnirfirkan pada berrat badan lahi rr rerndah 

(BBLR). Namun kererferkti rvirtasan sti rmulasi r irnir perrlu di r ervaluasi r lerbirh lanjut karerna 

merngirngat masi rh serdirkirtnya pernerlirtiran sti rmulasi r oral i rnir. 

Data ruang perrirnatologi r RSUD Kota Tanjungpi rnang pada tahun 2024 dari Januarir-Juli 

2024 bayi r yang te rrlahirr derngan BBLR adalah 30 bayi r. Pernatalaksanaan umum pada bayi r 

BBLR yairtu mermperrtahankan suhu tubuh, perngaturan dan perngawasan i rntaker nutri rsir, 

perncergahan i rnferksi r, pernirmbangan berrat badan, permberriran oksi rgern dan perngawasan jalan 

nafas 

Studir perndahuluan yang di rdapatkan di r Ruang Perrirnatalogir dirdapatkan bayi r berrumur 

35 mirnggu derngan berrat badan 2100 gr me rngalamir masalah rerflerk hi rsap yang masirh lermah 

serhirngga kercukupan nutri rsir serperrtir permberri ran ASIr kurang. Akirbat perrmasalahan di ratas, bayi r 

prermaturer berrirsirko merngalamir kerkurangan gi rzir. Kerkurangan girzir i rnir dirantaranya di rserbabkan 

olerh mernirngkatnya kercerpatan perrtumbuhan dan kerbutuhan me rtabolirsmer yang ti rnggi r, 

cadangan nutrirsir yang ti rdak cukup, si rsterm firsirologir tubuh terrmasuk rerflerk hirsap yang berlum 

sermpurna. 

 
HASIL DAN PEMBAHASAN 

Pelaksanaan Intervensi Keperawatan 

Melaksanakan Irnterrvernsi r kerperrawatan yang te rlah di r pirlirh berrbasi rs ervirderncer baserd 

yaitu stimulus oral. Pelaksanaan intervensi dilakukan selama 5 hari pada pasien bayi berat 

badan lahir rendah (BBLR) dengan proses pelaksanaan dilakukan 2 kali sehari dengan 

waktu 15 menit pagi dan sore. Irnterrvernsi r yang di rlakukan pada bayi de rngan derfirsirt nutri rsi r 

yairtu manajermern nutri rsir yang di rlakukan pada tahap obse rrvasi r: i rdernti rfirkasi r status nutrirsir, 

moni rtor berrat badan. Tahap te rraperuti rk: berrirkan sti rmulus oral, tahap e rdukasi r: ajarkan 

stirmulus oral agar mernirngkatkan rerflerk mernghirsap. 

Derfircirt nutri rsir mernurut SDKIr (2019), adalah asupan nutri rsir tirdak cukup untuk 

mermernuhir kerbutuhan me rtabolirsmer. Pernanganan asupan nutrirsir i rnaderkuat dapat di rlakukan 

tirndakan serperrtir sti rmulus oral. Stirmulasir oral yang dirlakukan derngan permirjatan 

mernyerbabkan ali rrah darah otot mernirngkat, mernyerbabkan vasodi rlatasi r otot-otot yang aktirf 

serhirngga oksi rgern dan bahan gi rzir lairn dalam jari rngan jumlahnya me rnirngkat dan curah 

jantung mernirngkat. Pernirngkatan akti rvirtas nerrvus bagus akan mernyerbabkan bayi r cerpat lapar 

yang akan mernsti rmulasi r rerflerk hi rsap dan akan le rbirh serrirng mernyusu pada i rbunya 

(Purwanirngsi rh, 2022) 

Perlaksanaan sti rmulus oral merrupakan salah satu i rnterrvernsi r kerperrawatan yang pernti rng 

dalam asuhan bayi r baru lahirr. Serlairn irtu, stirmulus oral merrupakan prosers komplerks yang 

merlirbatkan berrbagai r sirsterm, mermerrlukan kerrjasama darir birbirr, rahang, pi rpir, lirdah, langi rt-

langirt mulut, farirng dan lari rng. Rerflerk hi rsap pada bayi r serharusnya muncul 20-30 merni rt 

serterlah kerlahi rran. Rerflerk i rnir berlum ti rmbul bi rla kerlahirran terrjadir serberlum mi rnggu ker 32 dan 

berlum akan sermpurna bi rla bayi r lahirr serberlum usi ra 36 mi rnggu. Kermampuan rerflerk hi rsap 

pada bayir berrhubungan derngan kermampuan makan dan perrkermbangan bi rcara (Ramli r, 2019) 

Perlaksanaan Sti rmulasi r oral yang di rlakukan derngan permirjatan, ali rran darah otot akan 



 
 

28 
 
 

mernirngkat mernyerbabkan vasodi rlatasi r otot-otot yang akti rf serhirngga oksi rgern dan bahan gi rzi r 

lairn dalam jarirngan jumlahnya mernirngkat dan curah jantung akan me rnirngkat. Stirmulasi r oral 

derngan permirjatan tonus nerrvus vagus (saraf ke r–X) yang akan me rnirngkatkan pernyerrapan 

gastrirn dan i rnsuli rn derngan dermirkiran pernyerrapan makanan lerbirh bai rk dan berrat badan lerbi rh 

cerpat mernirngkat. Pernirngkatan akti rvirtas nerrvus vagus akan me rnyerbabkan bayi r cerpat lapar 

yang akan mernsti rmuli r rerflerk hi rsap dan akan le rbirh serrirng mernyusu pada i rbunya. Prosers 

mernghirsap merlirbatkan struktur dan fungsi r dir arera ronggga mulut, birbirr, li rdah, palatum lunak 

dan kerras serrta rahang. Otot yang be rrperran pernti rng yai rtu otot li rdah dan pharyngeral. Otot 

lairn yang juga berrperran yai rtu otot- otot serkirtar wajah. Kerlermahan otot te rrserbut mernjadir salah 

satu pernyerbab lermahnya prosers mernghirsap. 

Irmplermerntasi r yang di rlakukan pada ti rndakan i rnir adalah pada tahap obse rrvasi r: 

merngirndernti rfirkasi r status nutrirsir, mermonirtor berrat badan. Irmplermerntasi r pada tahap 

obsserrvasi r merngirnderirtirfkasi r status nutri rs derngan hasi rl, bayi r ti rdak mampu mernghirsap 

serhirngga nutrirsir tirdak dapat aderkuat, mermoni rtor berrat badan 1670 gr. Se rlanjutnya tahap 

terraperuti rk: mermberrirkan stirmulus oral serlama 15 mernirt serharir 2 kali r pagir dan sorer, tahap 

erdukasi r: merngajarkan kerpada kerluarga cara me rnsti rmulus oral.  

Perlaksanaan  di rlakukan pada kerlompok Bayi r Berrat Lahi rr Rerndah (BBLR) derngan 

rerflerk hirsap lermah. Bayi r terrserbut akan di rberrirkan ti rndakan sti rmulasi r oral sersuai r derngan SOP 

dan dirlaksanakan serharir 2 kali r, yairtu pagir dan sore dengan target pemberian ASI 8x30cc per 

oral sisa nasogastric tube (NGT)r peroral. Serterlah di rlakukan ti rndakan sti rmulasi r oral, bayi r diramati r 

lagir untuk merngertahui r apakah rerflerks hi rsap bayi r mernirngkat atau ti rdak derngan cara di rberri r 

minum ASI lewat dot (botol susu)  

Prosers perlaksanaan i rmplermerntasi r sti rmulus oral di rlakukan serlama 5 harir dan 

dirlakukan 2 kalir serharir derngan waktu 15 me rnirt. Pada harir serni rn 29 julir 2024 serberlum 

dirlakukan perlaksanaan te rrlerbirh dahulu obserrvasi r tanda-tanda vi rtal derngan hasi rl: suhu 36,70, 

perrnafasan 38x/mernirt, nadi r 100x/mernirt, memberikan ASI sebanyak 3 cc sebelum diobsevasi 

belum mampu menghisap (reflek hisap lemah), lalu menerapkan stimulus oral selama 15 

menit, setelah dilakukan diberi ASI sebanyak 5 cc terjadi peningkatan ASI dan hasilnya ASI 

habis. Kemudian stimulus oral dilakukan pada sore hari diberikan ASI 5 cc dan hasilnya 

ASInya habis 3 cc, lalu menerapkan stimulus oral selama 15 menit, dan diberikan lagi ASI 

sebanyak 5 cc dan hasilnya ASI habis. 

Pada harir ker dua serlasa 30 juli r 2024 merlakukan kembali stimulus oral dan tetap 

sebelumnya diberikan ASI terlebih dahulu sebanyak 5 cc dan hasilnya tidak habis, lalu 

menerapkan stimulus oral selama 15 menit, lalu memberikan ASI sebanyak 7 cc dengan 

hasil ASInya habis dan adanya reflek hisap mulai meningkat. Stimulus oral dilakukan pada 

sore sebelum diberikan ASI sebanyak 5 cc dengan hasil ASInya tidak habis, lalu 

menerapkan stimulus oral selama 15 menit dan diberikan kembali ASI sebanyak 7 cc dengn 

hasil ASI habis 

Pada harir ker tirga rabu 31 julir 2024 sebelum menerapkan stimulus oral diberikan 

dahulu ASI sebanyak 6 cc dengan hasil ASI tidak habis hanya setengah daya isap reflek 

mulai sedikit meningkat, baru diterapkan kembali stimulus oral selama 15 menit, lalu 

diberikan lagi ASI sebanyak 8 cc dan hasilnya ASI habis daya reflek menghisap meningkat. 

Pada harir ker ermpat kami rs 1 Agustus 2024 sebelum melakukan stimulus meberikan ASI 

sebanyak 7 cc dan hasilnya ASI habis setengah dan reflek menghisap mulai meningkat. Lalu 

dilakukan kembali pada sore hari sebelum dilakukan stimulus oral diberikan ASI sebanyak 

9 cc dan hasilnya ASI habis dan reflek hisap meningkat. 

Pada hari kelima 2 Agustus 2024 sebelum melakukann stimulus oral terlebih dahulu 

memberikan ASI sebanyak 8 cc dengan hasil ASI hanya habis  dan reflek menghisap mulai 

meningkat kuat, baru dilakukan kembali stimulus oral dan diberikan ASI sebanyak 10 cc 



 
 

29 
 
 

dengan hasil ASInya habis dan reflek menghisap meningkat dan dilakukan sore hari 

sebelumnya tetap diberikan ASI sebanyak 8 cc dengan hasil ASI habis setengah dan 

dilakukan stimulus oral lalu diberikan ASI dengan hasil ASinya habis 10 cc pemberian lewat 

dot/botol susu. 

Analisis dan Diskusi Hasil  

Mermbahas dan me rmbandi rngkan terrkai rt hasi rl perngkaji ran, perrerncanaan, perlaksanaan 

irnterrvernsi r dan ervaluasi r derngan terorir atau ervirderncer baserd serberlumnya. Sirlahkan urairkan 

perrsamaan dan perrbadaan apa yang dapatkan dir lapangan derngan terorir atau jurnal terrkairt 

1. Pengkajian  

Saat perngkajiran dirtermukan anak bayir By.Ny.A berrumur 37 mirnggu derngan berrat 

badan 1670, Panjang badan 48 cm, lirngkar kerpala 39 cm, lirngkar dada 32 cm, lirngkar perrut 

32 cm. pernanggung jawab Ny.A irbu kandung berrumur 32 tahun, alamat Jl. Darussalam no 

20. Pengkajian dilakukan pada tanggal 29 Juli 2024. 

By.Ny.A masuk derngan keluhan berrat badan 1670 usia gestasi 37 mirnggu. Bayir 

dilahirkan melalui pernatalaksanaan sectio cesarea. Riwayat kehamilan dan perrsalirnan irbu 

G2P1A0, usia gestasi 37 mirnggu, irbu tirdak memiliki riwayat penyakit, irbu melahirkan 

ditolong dokter. Kondisi bayi menangis kuat saat lahirr, composmentis, reflek menghisap 

lemah, APGAR score dengan hasil 7 

Menurut teori Aspriani (2019), menyebutkan bayi baru lahir adalah periode kehidupan 

(0–28 hari), dimana terjadi perubahan yang signifikan dari kehidupan di dalam kandungan 

keluar kandungan. Bayi di bawah satu bulan berisiko tinggi mengalami masalah kesehatan 

yang bisa berakibat fatal apabila tidak diberikan penanganan yang tepat slah sati jika bayi 

tersebut mengalami reflek menghisap yang masih lemah. 

Penelitian Karunia (2020), menjelaskan faktor yang mempengaruhi reflek hisap yaitu 

masalah pada mulut, gastrointestinal, kardiorespirasi dan proses menelan. Faktor-faktor 

tersebut diakibatkan karena kelainan anatomis, kontrol otot yang kurang baik dan nyeri atau 

tidak nyaman pada rongga mulut. Penelitian Aryansyah (2020), menjelaskan refleks 

menghisap Baik pada bayi terjadi 30 menit setelah lahir, oleh karena itu sangat disarankan 

bila refleks anak kuat dalam kurun waktu 30 menit untuk diberikan ASI. Saat mulut bayi 

dirangsang, ia langsung menghisap, menandakan refleks menghisap yang kuat. Refleks ini 

merupakan respon alami (inbuilt) terhadap rangsangan tertentu, dan secara otomatis bayi 

akan memberikan respon untuk menyesuaikan diri dengan lingkungan sekitarnya. Namun, 

berbeda dengan bayi baru lahir rendah (BBLR) rangsang reflek menghisapnya lemah Sesuai 

saat peneliti melakukan pengkajian ditemukan By.Ny.A mengalami keluhan salah satunya 

yaitu reflek menghisap lemah. 

2. Diagnosa 

Diragnosa kerperrawatan yang dapat di rtergakkan pada By.Ny.A adalah de rfircirt nutri rsir 

berrhubungan derngan kertirdakmampuan mernerlan makanan. Di rtandair adanya rerfle rk 

mernghirsap lermah, serhirnggan kertirdakcukupan dalam permberriran ASIr kerpada By.Ny.A. 

mernurut SDKIr (2019), derfircirt nutrirsir adalah asupan nutri rsir tirdak cukup untuk me rmernuhi r 

kerbutuhan mertaboli rsmer. Gerjala tanda mayor obje rkti rf: berrat badan me rnurun mirnirmal 10% 

dirbawah rerntang normal. Gerjala tanda mi rnor objerkti rf: otot perngunyah/mernghirsap lermah, 

otot mernerlan lermah.  

Mernurut terorir Rirsa (2020), mernjerlaskan apabi rla nutrirsir tirdak dapat terrpernuhi r derngan 

maksirmal maka akan berrdampak pada perrtambahan berrat badan bayi r. Serbagair akirbat dari r 

kerkurangan nutri rsi r terrserbut yang pasti r adalah pernurunan berrat badan yang otomati rs 

mernyerbabkan pernurunan pada fungsi r tubuh dan hal-hal patologi rs lairnnya serperrti r, 

hirperrbirlirrubirnermira dan hi rpogli rkermir yang di rakirbatkan karerna ti rdak matangnya organ-organ 

virtal. Pada kondi rsi r irnir, apabi rla ti rdak di rberrirkan pernatalaksanaan yang te rpat maka kondi rsi r 

https://snars.web.id/sdki/wiki/defisit-nutrisi-asupan-nutrisi-tidak-cukup-untuk-memenuhi-kebutuhan-metabolisme/
https://snars.web.id/sdki/wiki/defisit-nutrisi-asupan-nutrisi-tidak-cukup-untuk-memenuhi-kebutuhan-metabolisme/
https://snars.web.id/sdki/wiki/defisit-nutrisi-asupan-nutrisi-tidak-cukup-untuk-memenuhi-kebutuhan-metabolisme/
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bairk sermakirn harir akan sermakirn mermburuk, serhirngga masa perrawatan di r rumah saki rt lerbi rh 

panjang dan kerhirdupan bayi r sermakirn terrancam 

Pernerlirtiran irni r terlah di rakukan olerh Safi rtrir (2020), mernyerbutkan otot dan le rmak yang 

terdapat di rpirpir mermi rlirkir perran pernti rng untuk mernstabi rlkan postur dalam pe rmberriran nutri rsir. 

Stirmulasi r oromotor sangat berrguna untuk me rrangsang rerflerk hi rsap bayi r. Bayi r prermatur 

mermirlirkir kontrol motorirk oral yang lermah di rbandi rngkan derngan bayi r cukup bulan yang 

dirserbabkan olerh otot se rkirtar mulut dan li rdah yang mermirlirkir kermampuan lermah. Irnterrvernsi r 

yang di rlakukan adalah permasangan OGT untuk permberriran nutri rsir. Serlai rn i rtu, stirmulasi r 

oromotor di rlakukan juga derngan tujuan me rrangsang rerflerk hi rsap, serhirngga permberri ran 

nutrirsir merlaluir oral dapat terrcapai r 

Penelitian Purwaningsih (2022), menjelaskan bayi baru lahir rendah dengan reflek 

menghisap lemah akan berdampak nutrisi yang kurang dalam sistem pencernaan yang 

dimana, akan mengakibat penurunan berat badan dan memperhambat tumbuh kembang 

anak bayi baru lahir rendah.  

Penelitian Nuryanti (2020), menybutkan diagnosa keperawatan yang didapat dalam 

penelitian studi kasus ini sesuai dengan penjelasan teori SDKI, dimana masalah utama yang 

ditemukan adalah defisit nutrisi sehingga terjadi gangguan pemenuhan nutrisi kurang karena 

reflek menelan yang kurang baik. Salah satu tanda bahaya neonatus dengan bayi baru lahir 

rendah yang mungkin terjadi yaitu tidak mau minum/menyusu atau memuntahkan semua. 

Neonatus dengan bayi baru lahir rendah yang mengalami kondisi reflek yang kurang baik 

dapat menyebabkan dia tidak mau menyusu, sehingga bisa mengganggu pemenuhan 

nutrisinya. 

3. Intervensi  

Perrerncanaan kerperrawatan yang ada pada ti rnjauan terorir sersuair derngan di ragnosi rs 

kerperrawatan yang di rangkat pada pasi rern berrat badan lahi rr rerndah (BBLR) de rngan derfsirt 

nutrirsir terlah di rsersuai rkan derngan kondi rsir pasi rern dan sumberr daya yang te rrserdira. Permbuatan 

rerncana yang akan di rlakukan merlirbatkan kerluarga pasi rern dan perrawat ruangan serhirngga 

kerbutuhan pasi rern dapat te rrpernuhir sersuair terorir perrerncanaan kerperrawatan di rtulirskan derngan 

rerncana dan krirterri ra hasi rl berrdasarkan Standar Luaran Kerperrawatan Irndoernsi ra (SLKIr). 

Derfircirt nutri rsir mernurut SDKIr (2018), adalah asupan nutri rsir tirdak cukup untuk 

mermernuhir kerbutuhan me rtabolirsmer. Pernanganan asupan nutri rsir i rnaderkuat dapat di rlakukan 

tirndakan serperrtir sti rmulus oral. Stirmulasir oral yang dirlakukan derngan permirjatan 

mernyerbabkan ali rrah darah otot me rnirngkat, mernyerbabkan vaso di rlatasi r otot-otot yang aktirf 

serhirngga oksi rgern dan bahan gi rzir lairn dalam jari rngan jumlahnya me rnirngkat dan curah 

jantung mernirngkat. Pernirngkatan akti rvirtas nerrvus bagus akan mernyerbabkan bayi r cerpat lapar 

yang akan mernsti rmulasi r rerflerk hi rsap dan akan le rbirh serrirng mernyusu pada i rbunya 

(Purwanirngsi rh, 2022) 

Irnterrvernsi r pada ti rnjauan terorir mermuat targert waktu yang di rbutuhkan untuk merlakukan 

perrawatan pada kli rern, tujuan dan kri rterrira hasi rl yang i rngirn di rcapai r, dan rerncana ti rndakan 

yang akan di rlakukan. Perrerncanaan atau i rnterrvernsi r dirrancang ole rh pernuli rs berrdasarkan 

Standar Irnterrvernsi r Kerperrawatan Irndonersi ra (SIrKIr) di rmana ti rndakan yang akan di rlakukan 

terrdirrir darir tirndakan obserrvasi r, terraperuti rk, erdukasi r, dan kolaborasi r. Targert waktu perncapai ran 

krirterrira hasi rl pada se rmua di ragnosi rs di rterntukan derngan rerntang waktu yang sama, yai rtu 

serlama 5 harir.  

Irnterrvernsi r yang di rlakukan pada kli rern derngan derfircirt nutrirsi r yairtu manajermern nutri rsi r 

yang dirlakukan pada tahap obse rrvasi r: irdernti rfirkasi r status nutrirsir, monirtor berrat badan. Tahap 

terrapuertirk: berrirkan sti rmulus oral, tahap erdukasi r: ajarkan sti rmulus oral agar me rnirngkatkan 

rerflerk mernghirsap. 

Pernerlirtiran Mergawati r (2019), mernjerlaskan untuk mernirngkatkan kerkuatan rerflerks hirsap 
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pada bayi r derngan BBLR irnir perrlu dirlakukan suatu usaha untuk mernirngkatkannya, yai rtu 

derngan merlakukan sti rmulasi r. Stirmulasir yang dapat di rlakukan adalah derngan merlakukan 

stirmulasi r oral. Mermberrirkan sti rmulasir serjak di rnir berrupa serntuhan permirjatan terrhadap 

jarirngan otot di r serkirtar mulut. Merlaluir serntuhan dan stirmulasi r terrutama jari rngan otot daerrah 

serkirtar mulut dapat me rnirngkatkan perrerdaran darah, mernirngkatkan fungsi r otot dan 

merrangsang rerflerks hi rsap pada bayi r. Serlairn adanya pernirngkatan fungsi r otot di r serkirtar mulut, 

erferk lairn darir serntuhan permirjatan terrhadap jari rngan otot dir serkirtar mulut (sti rmulasir oral) i rnir 

adalah merrangsang nerrvus X (nerrvus vagus), serhirngga merngaktirfkan rerflerks pada nerrvus X 

dan merrangsang tirm bulnya rasa lapar pada bayir. Erferk irnirlah yang mernyerbabkan rerflerks 

hirsap bayir sermakirn mernirngkat. 

Penelitian Ghomi (2020), menjelaskan metode stimulasi oral sering digunakan dalam 

program rehabilitasi bayi  baru lahir rendah (BBLR). Berbagai penelitian telah menunjukkan 

bahwa memberikan stimulasi sebelum dimulainya pemberian makan oral dapat 

menyebabkan pematangan sistem saraf yang lebih baik, peningkatan kinerja, dan koordinasi 

mekanisme menghisap, menelan, dan pernafasan. Dampak positif pada perkembangan 

keterampilan motorik oral bayi bahkan menyebabkan perkembangan dan penambahan berat 

badan yang lebih cepat dan masa rawat inap yg lebih singkat. 

4. Implementasi  

Berrdasarkan tahap i rmplermerntasir kerperrawatan, upaya untuk me rrerali rsasi rkan rerncana 

tirndakan kerperrawatan yang te rlah dirtertapkan yai rtu mermbi rna hubungan sali rng perrcaya adalah 

hal yang sangat pernti rng dalam tahap perlaksanaan i rnir, serhirngga upaya perlaksanaan atau 

tirndakan yang di rlaksanakan dapat di rterrirma serbagai r upaya untuk me rmercahkan masalah. 

Irmplermerntasi r dirlakukan pernuli rs serlama 5 harir. 

Irmplermerntasi r yang di rlakukan pada ti rndakan i rnir adalah pada tahap obse rrvasi r: 

merngirndernti rfirkasi r status nutrirsir, mermoni rtor berrat badan. Irmplermerntasir pada tahap obserrvasi r 

merngirnderirtirfkasi r status nutri rsir derngan hasi rl, bayi r tirdak mampu mernghirsap serhirngga nutri rsir 

tirdak dapat aderkuat, mermoni rtor berrat badan . Se rlanjutnya tahap terraperuti rk: mermberrirkan 

stirmulus oral serlama 15 me rnirt serharir 2 kalir pagi r dan sorer, tahap erdukasi r: merngajarkan 

kerpada kerluarga cara mernstirmulus oral.  

Pada bayi r derngan berrat badan lahi rr rerndah salah satu pernatalaksanaan yang perrlu 

dirperrhati rkan adalah perngawasan permberri ran nutri rsir harus derngan cerrmat dan serksama. 

Hambatan yang terrdapat pada BBLR se rhubungan derngan perngawasan nutri rsir adalah rerflerk 

hirsap bayir yang berlum sermpurna atau masi rh lermah. Olerh serbab irtu, permberriran nutrirsir harus 

derngan cerrmat. Bayi r derngan rerflerk hi rsap yang kuat ASIrnya di rberrirkan ½ jam serterlah lahi rr, 

serdangkan bayi r derngan rerflerk hirsap yang lermah, ASIr dirberrirkan khusus derngan sonder 

Mernurut terorir Utami r (2020), mernjerlaskan rerflerk hi rsap yang kuat pada bayi r terrjadir 30 

mernirt serterlah merlahi rrkan, serhirngga sangat di ranjurkan ji rka rerflerk bayi r kuat dalam waktu 30 

mernirt dirberrirkan ASIr. Tanda rerflerk hirsap yang kuat yai rtu apabirla di rberrirkan rangsangan pada 

mulut bayi r, maka bayi r sergerra mernghirsapnya. Rerflerk hi rsap yang masi rh lermah pada bayi r 

dirtandair derngan bayi r malas mernerterk, rerflerk batuk berlum sermpuma, dan ti rdak sergerra tanggap 

atau dirhirsap apabirla di rberrirkan rangsangan pada mulutnya. 

Sesuai dengan penelitian Suciati (2021), menjelaskan tindakan menyentuh dan 

memijat jaringan otot di area mulut, yang membantu menjaga kesehatan aliran darah dan 

menstimulasi saraf, dikenal sebagai stimulasi oral. Selain itu dapat juga diungkapkan bahwa 

ada berbagai sistem dan cara yang kita gunakan dalam prosedur stimulasi, seperti menyikat 

(menguleni dengan tekanan) pada tulang pipi, memutar ke luar dilakukan 1 kali dan 

berulang, kemudian pada saat itu dilakukan icing (stimulasi termal), peregangan cepat 

(mengetuk), dan getaran. Stimulasi oral dilakukan untuk mengatur daerah otot mulut untuk 

berkembang dan menambah kekuatan 
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5. Evaluasi  

Ervaluasir adalah ti rndakan irnterlerktual untuk merlerngkapir prosers kerperrawatan yang 

merngadakan serberrapa jauh di ragnosa kerperrawatan, rerncana ti rndakan dan perlaksanaannya 

sudah berrhasi rl di rcapai r berrdasarkan tujuan yang te rlah di rbuat dalam pe rrerncanaan 

kerperrawatan. Ervaluasi r serterlah di rlakukan serlama 5 harir derngan 2 kali r (pagi r-sorer) derngan 

masalah kerperrawatan derfircirt nutrirsir terratasi r derngan mernunjukan rerflerk mernghi rsap kuat, ASIr 

dapat terrcukupir, dan berrat badan mernirngkat  

Serterlah di rlakukan pernatalaksanaan kerperrawatan berrupa sti rmulus oral serlama 5 hari r 

serlama 2 kali r (pagi r-sorer) di rdapatkan hasi rl bawah rerflerk bayi r mernghirsap mulair mernirngkat 

dan di rserrtair pernirngkatan berrat badan lahi rr yang di rtirmbang sertirap hari r serlama 5 harir, rerflerk 

muntah tirdak ada, jumlah ASIr yang di rberri rkan sermki rn banyak dan habi rs. Pernjerlasan di r atas 

mermberrirkan gambaran bahwa pe rmberriran sti rmulasi r oral pada BBLR sangat pe rnti rng untuk 

mernirmbulkan rangsangan rerflerk hirsap yang lermah mernjadir lerbirh kuat. Hal i rnir mernunjukkan 

bahwa hasi rl pernerli rtiran mermpunyair kersersuai ran derngan terorir bahwa rerflerk sti rmulasi r oral 

mermberrirkan perngaruh yang si rgnirfirkan terrhadap rerflerk hirsap pada bayi r BBLR.  

Pada dasarnya rerflerk hi rsap ti rdak di rperngaruhir olerh jernirs kerlami rn maupun berrat badan 

bayir. Rerflerk hi rsap cernderrung berrkai rtan derngan kermatangan saraf, karerna rerflerk hi rsap 

dirtirmbulkan rangsangan saraf krani ral yang terrdirrir darir saraf Tri rgermirnus, Fasi rali rs, 

Glosofarirngerus dan Vagus. Apabi rla bayi r lahirr prermatur, maka saraf-saraf terrserbut berlum 

matang serhirngga pada bayi r prermatur serlalu di rirkuti r olerh rerflerk hi rsap yang lermah. Derngan 

stirmulasi r oral motor pada bayi r BBLR harapannya adalah dapat me rmperrkuat rerflerk hi rsap. 

Rerflerk hirsap yang kuat dapat di rkertahuir apabi rla mulut bayir dirrangsang derngan jari r dan putirng 

susu maka bayi r langsung mernghirsap derngan kuat. Serdangkan rerflerk hi rsap yang lermah atau 

berlum kuat di rtandai r derngan bayi r serrirng berrhernti r mernghirsap saat mi rnum ASIr. Rerflerk hi rsap 

sangat pernti rng bagi r perngawasan dan pe rrkermbangan asupan nutri rsir pada bayi r. Derngan 

dermirkiran terrdapat erferkti rfirtas stirmulasi r oral terrhadap rerflerk hirsap lermah pada bayi r BBLR. 

Penelitian Suciati (2021), menjelaskan melakukan stimulasi oral memberikan 

pengaruh yang signifikan karena tidak hanya meningkatkan kemampuan mengisap, tapi 

juga terhadap kenaikan berat badan serta lamanya masa perawatan. Selain itu, rangsangan 

oral dapat bekerja meningkatkan aliran cairan ke seluruh tubuh untuk membersihkan zat-zat 

yang tidak aman, lebih meningkatkan sirkulasi darah dan pernafasan, merangsang fungsi 

lambung dan ekskresi. Ketika bayi diputuskan sudah dapat mengenali stimulasi oral dengan 

lebih efektif, rangsangan tambahan dapat diberikan, seperti memperkenalkan putting susu 

atau dot (botol susu) 

Menurut asumsi peneliti berdasarkan penelitian yang telah dilakukan, semakin sering 

bayi diberikan stimulasi oral maka semakin baik juga reflek hisap bayi, sehingga membantu 

pemulihan dan mendukung proses pematangan dengan kata lain, stimulasi yang diberikan 

(rangsangan) berupa sentuhan ringan atau beberap teknik lain dapat membantu menstimulus 

setiap otot pada daerah mulut bayi, sehingga ketika bayi mengalami hambatan pada saat 

melakukan suckling, dapat dibantu oleh rangsangan stimulus yang diterima. Semakin sering 

bayi menerima stimulus, maka semakin baik pula hasilnya. Bukan hanya pada pola reflek 

hisap (otot mulut) tetapi pada seluruh organ-organ bayi yang lainnya. Dimana setiap bayi 

atau manusia dilahirkan dengan naluri dan reflek untuk bertahan hidup. 

Penelitian Anggraini (2020), yang menyatakan bahwa peningkatan berat badan bayi 

rata-rata sebesar 20-30 gram per hari setelah dilakukan perawatan stimulus oral selama 5 

hari. Peningkatan berat badan ini disebabkan oleh adanya oral motoric sehingga terjadi 

peningkatan reflek menghisap dibuktikan dengan susu yang disediakan ASI atau susu 

formula cenderung habis dan jumlah/volume ASI atau sufor meningkat. 

Hasil Diskusi 
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Analisis Salah Satu Intervensi Dengan Penelitian Terkait 

Irnterrvernsir kerperrawatan merrupakan sergala perrawatan yang dirkerrjakan olerh 

perrawat yang dirdasarkan pada perngertahuan dan pernirlairan klirnirs atau merncapair 

luaran yang dirharapkan (Tirm Pokja SIrKIr DPP PPNIr, 2018). Irnterrvernsir yang 

dirberrirkan kerpada By.Ny.A yang merngalamir derfircirt nutrirsir yairtu stirmulus oral 

serlama 5 harir berrturut-turut derngan waktu 15 mernirt pagir dan sorer. 

Pernerlirtiran yang dirlakukan olerh firsiroterrapirs T.Firerld dan Scafirdir (2020), 

mernjerlaskan pada bayir kurang bulan yang berrusira 0–1 bulan yang dirstirmulasir 15 

mernirt 1 x serharir serlama 5 harir dirdapatkan rerflerk hirsap yang kuat. Stirmulasir 

sernsorirs pada struktur oral irnir dapat mernirngkatkan struktur oral dalam prosers 

mernghirsap (suckirng) dan mernerlan (swallowirng). Stirmulasir dirlakukan pada perriroral 

dirantaranya mernerkan arera pirpir, birbirr serbanyak 8x dan irntra oral dirantaranya pirpir 

bagiran dalam, gusir atas bawah, lirdah derngan mernggunakan dot (4x sertirap sirsir gusir) 

serlama ± 5 mernirt dirlanjutkan mernermpatkan dot dirterngah langirt – langirt untuk 

mermircu rerflerk hirsap derngan mermbirarkan bayir mernghirsap dot. 

Hal irnir dapat dirlirhat darir kondirsir dirmana bayir BBLR serterlah dirlakukan 

stirmulasir oral olerh perrawat derngan dirdampirngir pernerlirtir serlama 5 harir 

merngalamir pernirngkatan rerflerk hirsap. Dermirkiran juga derngan asupan nutrirsir yang 

dirberrirkan pada bayir yaknir ASIr dan tambahan susu formula saat ASIr tirdak dirberrirkan 

olerh irbu juga mermperngaruhir adanya gangguan perncerrnaan pada bayir BBLR. 

Derngan adanya permberriran dot saat merlakukan stirmulasir oral pada bayir BBLR 

mermbantu pernirngkatan kermampuan rerflerk hirsap bayir. 

Pernerlirtiran Alirdan (2020), mernjerlaskan stirmulasir oral mampu mernirngkatkan 

sirsterm kerkerbalan, mernirngkatkan alirran cairran gertah bernirng kerserluruh tubuh 

untuk mermberrsirhkan zat yang berrbahaya dalam tubuh, merngubah gerlombang otak 

sercara posirtirf, mermperrbairkir sirrkulasir darah dan perrnafasan, merrangsang fungsir 

perncerrnaan serrta permbuangan, mernirngkatkan kernairkan berrat badan, merngurangir 

derprersir dan kertergangan, mermbuat tirdur lerlap, merngurangir rasa sakirt, merngurangir 

kermbung dan kolirk (sakirt perrut), mernirngkatkan hubungan batirn antara orang tua dan 

bayirnya, mernirngkatkan volumer airr susu irbu, merngermbangkan komunirkasir, 

mermahamir irsyarat bayir, mernirngkatkan perrcaya dirrir 

Analisis Perbandingan Intervensi 

Serterlah diragnosirs kerperrawatan dirtertapkan, dirlanjutkan derngan perrerncanaan 

dan irnterrvernsir kerperrawatan. Berrdasarkan hasirl data perrerncanaan kerperrawatan, 

pada kasus serterlah dirlakukan irnterrvernsir kerperrawatan serlama 5 harir dirharapkan 

status nutrirsir. Salah satu irnterrvernsir derfircirt nutrirs adalah manajermern nutrirsir 

Irnterrvernsir yang dirlakukan pada klirern derngan derfircirt nutrirsir yairtu 

manajermern nutrirsir yang dirlakukan pada tahap obserrvasir: irderntirfirkasir status 

nutrirsir, monirtor berrat badan. Tahap terrapuertirk: berrirkan stirmulus oral, tahap 

erdukasir: ajarkan stirmulus oral agar mernirngkatkan rerflerk mernghirsap. 

Irnterrvernsir yang dirlakukan olerh Novirtas (2023), mernjerlaskan upaya 

mernambah kerkuatan rerflerks mernghirsap pada anak BBLR perrlu dirlakukan upaya 

untuk mernirngkatkannya, khususnya derngan cara mermberrir stirmulasir/rangsangan oral. 

Permberriran rangsangan dirnir merlaluir kontak pirjatan pada jarirngan otot serkirtar mulut. 

Merlaluir serntuhan dan stirmulasir, khususnya jarirngan otot dir serkirtar mulut, dapat 

mernirngkatkan sirrkulasir darah, dirmana dapat sermakirn merngermbangkan kermampuan 

otot dan mermperrkuat rerflerks mernghirsap bayir. Erferk lairn darir rangsangan oral, yairtu 

berrupa serntuhan permirjatan pada jarirngan otot dir serkirtar mulut, adalah merrangsang 

saraf X (saraf vagus), serhirngga merngaktirfkan rerflerks pada saraf terrserbut. Erferk irnir 



 
 

34 
 
 

mernirngkatkan rerflerks mernghirsap bayir dirberrirkan serlama 5 harir dalam waktu 15 

mernirt (pagir-sorer). 

Keterbatasan Pelaksanaan  

Dalam pernerlirtiran irnir, adapun kerterrbatasan yang diralamir antara lairn:  

1. Saat dirlakukan pernerrapan stirmulus oral pernerlirtir sambirl merngobserrvasir tanda-

tanda virtal bayir. 

2. Saat bayir irstirrahat tirdur tirdak dapat dirlakukan pernerrapan stirmulus oral 

 

KESIMPULAN 

1. Perngkaji ran yang di rlakukan pada pasi rern di rdapatkan data subye rkti rf dan obyerkti rf. 

Berrdasarkan hasi rl perngkaji ran pada pasi rern di rtermukan derngan kerluhan utama derngan 

berrat badan lahi rr rerndah (BBLR) di rserrtai r adanya rerflerk mernghi rsap lermah. 

2. Berrdasarkan perngkaji ran pernuli rs merngangkat di ragnosa aktual yang te rrjadir pada kasus 

adalah derfsirt nutri rsir  

3. Perrerncanaan asuhan ke rperrawatan pada pasi rern derngan di ragnosa derfsirt nutrirsir derngan 

tujuan krirterrira hasi rl status nutri rsir mernirngkat. 

4. Irmplermerntasi r di rberrirkan pada pasi rern serlama 5 harir berrturut-turut serlama 15 mernirt (pagi r-

sorer) permberriran, ervirderncer baserd (ErBN) yang di r berrirkan sti rmulus oral 

5. Serterlah di rberrirkan i rnterrvernsi r serlama 5 hari r berrturut-turut serlama 15 me rnirt (pagi r-sorer) 

mernirt, ervaluasi r dirdapatkan hasi rl bawah rerflerk bayi r mernghirsap mulai r mernirngkat dan 

dirserrtair pernirngkatan berrat badan lahi rr yang di rtirmbang sertirap hari r serlama 5 harir, rerflerk 

muntah ti rdak ada, jumlah ASIr yang di rberrirkan sermakirn banyak dan habi rs 

Saran  

1. Bagi Profesi Keperawatan  

Pernerlirtiran i rnir birsa di rjadirkan bahan bacaan dalam me rnerrapkan i rnterrvernsi r sti rmulus oral. 

Oral motor atau sti rmulasi r oral di rderfirnirsirkan serbagai r sti rmulasi r sernsorirs pada bi rbi rr, 

rahang, li rdah, palatum lunak, fari rng, lari rnng dan otot-otot yang rerspi rrasi r yang 

berrperngaruh di rdalam merkanirsmer orofarirngeral. Sti rmulasi r sernsori rs pada struktur oral i rnir 

dapat mernirngkatkan kermampuan struktur oral dalam mernghirsap (suckirng) dan mernerlan 

(swallow) 

2. Bagi Rumah Sakit  

Pernerlirtiran irni r birsa dirjadirkan bahan rerferrernsi r bagir birdang kerperrawatan dalam 

mermberrirkan asuhan kerperrawatan pada pasi rern berrat badan lahi rr rerndah (BBLR) derngan 

masalah derfirsi rt nutrirsir. 

3. Bagi Institusi Pendidikan  

Hasi rl studir kasus i rnir dapat di rjadirkan rerferrernsi r tambahan dalam permberriran asuhan 

kerperrawatan pada pasi rern derngan berrat badan lahirr rerndah (BBLR) de rngan pernerrapan 

stirmulus oral. 
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