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ABSTRAK 

ASUHAN KEPERAWATAN PADA ASUHAN KEPERAWATAN BAYI 

BARU LAHIR PREMATUR DENGAN USIA KEHAMILAN KURANG 

DARI 30 MINGGU DENGAN MASALAH KEPERAWATAN RISIKO 

GANGGUAN PERTUMBUHAN 

(Studi Kasus Di Ruang Teratai RSUD Dr. Harjono Ponorogo) 

Oleh : MUTIARA DAMAYANTI 

19613298 

Bayi berat lahir rendah (BBLR) adalah bayi dengan berat lahir kurang dari 

2.500 gram tanpa memandang usia kehamilan. Bayi cukup bulan biasanya lahir 

dengan berat badan 2500 gram atau lebih. BBLR termasuk salah satu faktor yang 

bisa menyebabka komplikasi asfiksia, hipotermia, hiperbilirubinia hingga 

kematian. Tujuan dari studi kasus ini adalah untuk mengetahui asuhan 

keperawatan pada bayi berat badan lahir rendah prematur dengan masalah 

keperawatan resiko gangguan pertumbuhan 

Asuhan keperawatan pada bayi berat badan lahir rendah dengan masalah 

keperawatan resiko gangguan pertumbuhan ini dilakukan di RSUD Dr. Hardjono 

Ponorogo di Ruang Teratai dengan pasien By. Ny. K mulai tanggal 18 September 

sampai dengan 20 September 2023. Studi kasus ini menggunakan metode 

pendekatan proses keperawatan. Metode penelitian yang digunakan dalam asuhan 

keperawatan ini meliputi pengkajian, intervensi, implementasi, dan evaluasi 

keperawatan. Hasil pengkajian didapatkan bahwa keadaan umum pasien lemah 

berat badan lahir 1.500 gram dengan usia kehamilan 28 minggu reflek menelan 

sulit bayi menggunakan OGT. Berdasarkan analisa data tersebut intervensi yang 

di gunakan yaitu manajemen nutrisi dengan memberikan makanan melalui selang 

OGT intervensi pendukung edukasi diet yang di programkan.  

Hasil evaluasi yang didapatkan dari asuhan keperawatan pada By.Ny. N 

meliputi suplai berat badan sesuai usia meningkat, IMT meningkat dan kecepatan 

pertambahan berat badan meningkat. Dengan ini pasien mampu mengurangi dan 

mencegah terjadinya masalah risiko gangguan pertumbuhan 

Kata Kunci : Asuhan Keperawatan, Berat Badan Lahir Rendah, Risiko Gangguan 

Pertumbuhan 
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ABSTRACT 

NURSING CARE IN NURSING CARE FOR PREMATURE NEWBORN BABIES 

WITH GESTATIONAL AGE LESS THAN 30 WEEKS WITH NURSING 

PROBLEMS RISK OF GROWTH DISORDERS 

(Case Study in the Teratai Room at Dr. Harjono Ponorogo Regional Hospital) 

By: MUTIARA DAMAYANTI 

19613298 

Low birth weight (LBW) babies are babies with a birth weight of less than 
2,500 grams regardless of gestational age. Full-term babies are usually born with 

a body weight of 2500 grams or more. LBW is one of the factors can cause 

complications asphyxia, hypothermia, hyperbilirubinia and even death. The 

purpose of this case study is to determine nursing care for babies premature low 

birth weight with nursing problems, risk of growth disorders  

Nursing care for low birth weight babies with problems nursing for the 
risk of growth disorders is carried out at RSUD Dr. Hardjono Ponorogo in the 

Lotus Room with patients By. Mrs. N from September 18 to by September 20 

2023. This case study uses a process approach methodnursing.The research 

methods used in nursing care include assessment, intervention, implementation 

and nursing evaluation. The results of the assessment showed that the patient's 

general condition was weak, birth weight was 1,500 grams with a gestational age 

of 28 weeks, the baby's swallowing reflex was difficult using OGT. Based on the 

data analysis, the intervention used was nutritional management by providing 

food through an OGT tube, an intervention supporting the programmed diet 

education. 

Evaluation results obtained from nursing care at By.Ny. N includes an 
increase in body weight supply according to age, an increase in BMI and an 

increase in the speed of weight gain. With this, patients are able to reduce and 

prevent problems with the risk of growth disorders 

Keywords: Nursing Care, Low Birth Weight, Risk of Growth Disorders 
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