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ABSTRAK 

 

 Penelitian ini bertujuan untuk melihat adanya pengaruh perawatan dengan metode 

kanguru terhadap kenyamanan bayi usia 12 bulan – 24 bulan. Subjek yang digunakan 

pada penelitian ini adalah bayi usia 12 bulan – 24  bulan yang terdiri dari 4 bayi  laki-

laki dan 5 bayi perempuan di posyandu asoka Palembang. Perawatan metode kangguru 

adalah perawatan bayi prematur dengan kontak kulit antara ibu dengan bayinya. 

Pemberian metode kangguru memberikan manfaat yang sangat besar, dengan metode 

yang mudah untuk mendukung kesehatan serta kondisi optimal bayi prematur yang baru 

lahir untuk mencapai kondisi seperti bayi yang cukup bulan. Rancangan penelitian yang 

digunakan yaitu one group pretest posttest design dengan tenik pengambilan sampel 

secara consecutive sampling yaitu pengambilan sampel berdasarkan ketersediaannya. 

Jumlah sampel dalam penelitian ini sebanyak 9 responden. Instrumen pengumpulan data 

menggunakan kuesioner data demografi dan lembar observasi status bangun tidur bayi, 

dengan menggunakan uji paired t test dengan tingkat kemaknaan α = 0,05 dan disajikan 

dalam bentuk distribusi frekuensi. Berdasarkan uji paired t test maka diperoleh nilai 

p(value) = 0,003 < (α=0,05), yang artinya Ho ditolak dan Ha diterima. Dengan 

demikian dapat disimpulkan bahwa ada pengaruh yang signifikan pada pemberian 

metode kangguru terhadap kenyamanan bayi usia 12 bulan – 24 bulan di Posyandu 

Asoka Palembang.  

 

Kata Kunci: Pengaruh Perawatan dengan Metode Kanguru,  Kenyamanan bayi, 

Usia 12 bulan  – 24 Bulan 
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ABSTRACT 

 

 

This study aims to see the effect of treatment with kangaroo method on the convenience 

of infants aged 12 months - 24 months. Subjects used in this study were infants aged 12 

months - 24 months consisting of 4 baby boys and 5 baby girls at posoka asoka 

Palembang. Treatment of kangaroo methods is the treatment of premature babies with 

skin contact between mother and baby. The giving of kangaroo method provides 

enormous benefits, with an easy method to support the health and optimal conditions of 

premature newborns to achieve conditions such as a fairly term infant. The research 

design used is one group pretest posttest design with sampling technique by consecutive 

sampling that is sampling based on its availability. The number of samples in this study 

as many as 9 respondents. Instrument of data collection using questionnaire of 

demographic data and observation sheet of infant waking status, using paired t test with 

significance level α = 0,05 and presented in frequency distribution form. Based on 

paired t test, p value (= 0,003 <(α = 0,05), meaning Ho is rejected and Ha accepted. 

Thus it can be concluded that there is a significant effect on the provision of kangaroo 

method to the convenience of infants aged 12 months - 24 months at Posyandu Asoka 

Palembang. 

 

 

Keywords: Influence Treatment with Kangaroo Method, Baby Comfort, Age 12 months 

- 24 Months. 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

1.1 Latar Belakang Masalah 

       Bayi adalah anak dengan rentang usia 0-12 bulan, masa bayi ialah masa 

keemasan sekaligus masa kritis perkembangan seseorang anak, dikatakan masa 

kritis karena pada masa ini bayi sangat peka terhadap lingkungan dan dikatakan 

masa keemasan karena masa bayi berlangsung sangat singkat dan tidak dapat 

diulang kembali, bayi juga rentang terhadap kematian. Masa bayi merupakan bulan 

pertama kehidupan kritis karena  bayi akan mengalami adaptasi terhadap 

lingkungan. Menurut ( WHO 2009 yang dikutip Silvia Dkk 2015) mengemukakan, 

angka kematian neonatal terjadi sebesar 37% diantara kematian balita di negara 

berkembang 75%, angka kematian neonatal terjadi selama minggu pertama, dan 

terjadi angka kematian 25% sampai 45% dalam 24 jam pertama. 

       Digendong memiliki arti membopong atau memanggul (Kamus Besar Bahasa 

Indonesia, 2015). Seperti artinya membopong atau memanggul, menggendong kerap 

dilakukan orang tua karena memudahkan berinteraksi kepada bayi. Saat digendong 

posisi bayi berada dalam dekapan orang tua dan terjadi kontak fisik antar bayi 

dengan ibuhal ini, dapat membuat bayi merasa terjaga, nyaman, aman dan akan 

memberikan kesempatan bagi bayi untuk melihat lingkungan disekitarnya 

(Williams, 2014). Menggendong tidak selalu memberikan efek baik pada bayi. Cara 

menggendong bayi yang dilakukan orang tua menimbulkan kebiasaan pada setiap 

orang tua. Kebiasaan menurut Kamus Besar Bahasa Indonesia yaitu sesuatu yang 

sering dikerjakan atau antara pola untuk melakukan tanggapan terhadap situasi 

tertentu yang dipelajari oleh seorang individu dan yang dilakukan secara berulang 

untuk hal yang sama. Kebiasaan-kebiasaan tersebut dapat berupa pola-pola yang 

baru atau pola-pola yang semakin kuat. Dari kebiasaan selanjutnya mempengaruhi 

sikap dan akan diwujudkan ke dalam perilaku. Dan hal ini akan menjadi suatu 

siklus, antara satu dengan yang lain saling berkesinambungan (Hari, 2016). 

Berdasarkan latar belakang di atas dan observasi yang dilakukan peneliti di 

Posyandu  bahwa orang tua tidak sepkat dengan pernyataan bahwa menggendong 



Universitas Sriwijaya 

 

 2   

 

dapat membuat gerakan bayi terbatas sehingga menghambat perkembangan motorik 

kasar bayi terutama kenyamanan bayi. Maka dari itu peneliti tertarik untuk meneliti 

pengaruh perawatan dengan metode kanguru terhadap kenyamanan bayi usia 12 

bulan– 24 bulan di posyandu asoka Palembang.  

       Fenomena seperti ini tentu harus ditekan lagi oleh pemerintah Indonesia dalam 

rangka meningkatkan pembangunan bangsa di bidang kesehatan melalui Miillenium 

Development Goals (MDGs). Salah satu faktor yang menyebabkan kematian bayi 

saat lahir adalah proses adaptasi atau tidak mampu bertahan dengan suhu 

lingkungan, termasuk hipotermia dan kasus hipotermia ini akan meningkat 12 kali 

lipat pada bayi. Sehingga membutuhkan cara agar tetap menstabilkan suhu tubuh 

bayi, yaitu dengan cara memasukkan bayi ke dalam inkubator. Namun, penggunaan 

inkubator ini memiliki biaya yang tinggi, disamping angka kejadian infeksi 

nosokomial pada BBLR di rumah sakit masih cukup tinggi (Silvia. Dkk , 2015). 

Berdasarkan hal tersebut, dibutuhkan cara lain yang lebih praktis dan ekonomis 

untuk mengatasi hal tersebut. Rekomendasi yang paling banyak dianjurkan oleh 

banyak penelitian adalah dengan cara mengimplementasikan metode kangguru 

(menggendong ala kangguru).  

       Metode kangguru disebut juga sebagai Kangaroo Mother Care yaitu suatu pola 

perawatan yang dilakukan oleh induk kangguru terhadap anaknya dikarenakan anak 

kangguru selalu lahir dengan kondisi berat badan rendah. Metode kanguru adalah 

―skin–to–skin contact between a mother and her newborn, frequent or exclusive 

breastfeeding” Chan (2016) . Artinya adalah kontak antara ibu dana anaknya, 

ditambah dengan pemberian ASI eksklusif. 

        Senada dengan penelitian penelitian yang telah dilakukan sebelumnya oleh 

Murti (2014) yang mengatakan metode kanguru dapat menetalisir bangun tidur-bayi 

merupakan bahasa bayi yang digunakan untuk mengekspresikan kebutuhan internal 

sebagai respon terhadap kondisi lingkungan eksternal. Bayi bukan merupakan 

individu yang bersifat pasif terhadap stimulus lingkungan. Bayi mampu menangani 

stimulus lingkungan dengan merubah status bangun-tidurnya. Bayi yang 

mempunyai ambang kontrol yang rendah terhadap stimulus lingkungan akan sulit 

mentoleransi stimulus lingkungan. Bayi-bayi dengan resiko tinggi terlihat 
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mempunyai ambang yang rendah dan tidak mampu beradaptasi dengan stimulus 

yang berulang. Bayi mudah mengalami kelelahan dan kewalahan terhadap stimulus 

yang didapat, sehingga sering terlihat kacau, mengalami henti nafas atau sering 

menangis. Reaksi ini menghalangi kemampuan bayi untuk memfokuskan diri 

terhadap isyarat dari lingkungan. 

        Mengalami kenaikan berat badan ketika dilakukan intervensi dengan 

menggunakan metode kangguru selama 3 hari berturut-turut. Metode penelitian 

menggunakan deskriftif analitik dengan rancangan cross sectional. Sampel diambil 

30 responden secara accidental sampling. Pengumpulan data dengan observasi. 

Teknik analisa dengan uji statistik ANOVA pada taraf signifikan α=0,05. Hasil 

penelitian menunjukkan kenaikan berat badan bayi BBLR pada ibu yang 

melaksanakan PMK dengan baik mean 22,31, standar deviasi = 3.568 dan standar 

error 0,990, sedangkan pada ibu yang melaksanakan PMK tidak baik nilai rata-rata 

adalah 18,83, standar deviasi 2,963 dan nilai standar error 0,719. Pelaksanaan PMK 

sebagian besar tidak baik yaitu 56,7%. ada pengaruh pelaksanaan PMK Terhadap 

Kenaikan Berat Badan Pada BBLR dengan nilai F hitung 8,539 > F tabel (1, 28) 

4,20 dan nilai p value 0,000 < α 0,05. 

        Berdasarkan latar belakang, observasi yang dilakukan peneliti di Posyandu 

Asoka, dan perbedaan beberapa hasil penelitian sebelumnya ditemukan bahwa 

penerapan metode kangguru tidak selalu memberikan dampak positif yang dapat 

mempengaruhi tumbuh kembang bayi. Maka dari itu peneliti tertarik untuk meneliti 

Pengaruh dengan metode kanguru terhadap pertumbuhan bayi. 

 

1.2 Rumusan Masalah 

      Berdasarkan uraian dari latar belakang diatas, maka rumusan masalah  yang 

dikaji adalah, ―Adakah Pengaruh Perawatan Dengan Metode Kanguru Terhadap 

Kenyamanan Bayi Usia 12 Bulan – 2 Bulan di Posyandu Asoka Palembang ?‖ 
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1.3 Tujuan Penelitian  

      Adapun tujuan melakukan penelitian ini yaitu untuk mengetahui Adanya 

Pengaruh Perawatan Dengan Metode Kanguru Terhadap Kenyamanan Bayi Usia 12 

Bulan – 2 Bulan di Posyandu Asoka Palembang. 

 

1.4 Manfaat Penelitian  

1. Manfaat Teoritis 

a.) Memberikan sumbangan perkembangan pengetahuan khususnya dalam 

bidang kesehatan 

b.) Dapat dijadikan bahan kajian bagi peneliti selanjutnya sehingga hasilnya 

lebih mendalam 

c.) Dapat dijadikan referensi dan sumber untuk memenuhi tugas akhir 

 

2. Manfaat Praktis 

a.) Dapat digunakan sebagai dasar pertimbangan bagi para pendidik, 

penyuluh, dan pengasuh. 

b.) Dapat digunakan sebagai dasar informasi dan sumber belajar tentang 

metode latihan yang tepat bagi mahasiswa dan masyarakat luas pada 

umumnya. 
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