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ABSTRAK 

 

Bayi Berat Lahir Rendah (BBLR) masih menjadi masalah di bidang 

kesehatan terutama kesehatan perinatal. Bayi Berat Lahir Rendah yang memiliki 

refleks menghisap dan menelan lambat, menyebabkan permasalahan oral feeding 

yang akan menyebabkan keterlambatan dalam menyusui, berat badan rendah. 

Intervensi dini yang dapat dilakukan untuk menstimulasi reflek hisap yang lemah 

dengan memberikan stimulasi oral. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui 

pengaruh fisioterapi motor oral terhadap reflek hisap bayi dengan berat badan 

lahir rendah.  

Jenis penelitian kuantitatif pre eksperimental dengan rancangan One Groups 

Pretest-Posttest Design. Penelitian ini melibatkan 22 responden yang dipilih 

dengan teknik sampel purposive sampling. Reflek hisap bayi diukur dengan  

mengukur jumlah volume ASI/susu formula bayi (ml) yang dapat diminum dalam 

sekali oral feeding sebelum dan setelah intervensi.  

Hasil penelitian menunjukkan rata-rata reflek isap bayi pre test sebanyak  

3,30 ml, minimum 1 ml dan maksimum 6 ml.  Rata-rata reflek isap bayi post test 

sebanyak  7,45 ml, minimum 5 ml dan maksimum 10 ml. Hasil  uji Paired t test 

didapatkan thitung = 21,208 > > t tabel df 19 = 2,093 dan  nilai p value = 0,001  <  

0,05 hasil ini menunjukkan ada pengaruh fisioterapi motor oral terhadap reflek 

hisap bayi dengan berat badan lahir rendah. Penelitian ini disimpulkan  fisioterapi 

motor oral berpengaruh signifikan terhadap reflek hisap bayi dengan berat badan 

lahir rendah 

Berdasarkan hasil penelitian ini,saran-saran yang peneliti dapat ajukan disini 

adalah sebagai berikut 

 

1.Bagi Rumah Sakit Bros 

 

a.Menjadikan stimulasi motor oral sebagai salah satu bentuk stimulasi yang     

diberikan pada bayi prematur dengan kelemahan menghisap untuk meningkatkan 

kemampuan menghisap bayi, meningkatkan asupan nutrisi yang masuk dan 

mengurangi lama waktu perawatan di rumah sakit 
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b.Membuat pelatihan stimulasi motor oral berkala setiap enam bulan mengacu 

pada panduan fisioterapi motor oral serta program untuk peningkatan pemenuhan 

ASI lainnya, sehingga akan lebih dapat meningkatkan pelayanan kepada pasien 

dan keluarga. 

 

2.Perawat 

Perawat dapat memberikan asuhan kesehatan diharapkan lebih intensif 

memberikan penyuluhan bagi keluarga dan mendorong ibu untuk senantiasa 

melakukan stimulasi oral pada bayinya. 

 

3.Orang tua 

Agar orang tua melakukan stimulasi oral setiap hari di rumah sebelum 

mandi atau menyusui, untuk meningkatkan kemampuan menghisap pada anak. 

 

4.Bagi peneliti selanjutnya 

Hasil penelitian ini diharapkan dapat dijadikan data dasar untuk melakukan 

penelitian selanjutnya mengenai pengaruh fisioterapi motor oral terhadap reflek 

hisap bayi dengan berat badan lahir rendah. Peneliti selanjutnya diharapkan agar 

meneliti lebih dalam mengenai faktor-faktor perancu yang juga mempengaruhi 

reflek hisap bayi seperti umur kehamilan dan masalah-masalah lain yg timbul saat 

penelitian berlangsung, sehingga hasil penelitian menjadi lebih akurat baik secara 

kualitatif maupun kuantitatif, dan dapat mengembangkan penelitian ini menjadi 

lebih baik dengan menambahkan waktu penelitian, 

 

Kata Kunci : Bayi,Fisioterapi Motor Oral, Reflek Hisap,  

 

Sumber Pustaka  : 37 (2014-2018 
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The Influence of Oral Motor Stimulation towards baby’s sucking reflex for 

low birth weight baby in the Neonatal Intensive Care Unit (NICU) Bross 

Hospital. 

(xi + 56 pages + 4 tables +2 pictures + 10 attachments) 

 

ABSTRACT 

Low Birth Weight Baby (LBWB) is still become a problem in health 

issues mainly for perinatal health. Low Birth Weight Baby, who has a slow 

sucking and swallowing reflex causes problems on oral feeding, which grounds to 

delayed breast feeding, low weight. Early intervention, which can be done to 

stimulate low sucking reflex is by giving oral stimulation.  

It is a pre-experimental quantitative research with one group pretest-

posttest design. The research involves 22 respondents which is chosen using 

purposing sampling technique. Baby’s sucking reflex is measured by calculating 

the total of breast milk/infant formula (ml) which can be drunk by the baby in an 

oral feeding and after the intervention. 

The result of the research shown that the pre test baby sucking reflex 

average is at 3,30 ml, minimum 1 ml and maximum 6 ml. Post test baby sucking 

reflex is at 7,45 ml, minimum 5 ml and maximum 6 ml. From the result of paired t 

test is tcalculate =21,208 >> ttabledf 19 = 2,093 and P value, value = 0,001 , 0,05. This 

result shown that there is an influence of motor oral physiotherapy towards low 

birth weight baby’s sucking reflex. The research concluded that oral motor 

physiotherapy  has a significant  toward the low birth weight baby’s sucking 

reflex. 

Based on the research, suggestions that can be proposed are as follow: 

1. Bross Hospital 

a. Make oral motor stimulation as one of the stimulations that is given for 

premature baby with weak sucking, to improve baby’s sucking ability, 
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develop nutritional intake, and reducing length of treatment time in the 

hospital. 

b. Making periodically oral motor stimulation training every six month, 

refers to oral motor physiotherapy guide, and also set up a program to 

improve fulfillment of other breast milk, so that it can develop service 

to patients and their families. 

2. Nurse 

Nurse who can provide health care is expected to be more intensive in giving 

counseling for the families and motivate mothers to always do the oral 

stimulation for their babies. 

3. Parents 

Parents are expected to do the oral stimulation everyday at home, before or 

during breast feeding, to develop their children sucking ability. 

4. Upcoming Researcher 

This result of this research is hoped to be able to act as a basic data for further 

research on the influence of oral motor therapy towards sucking reflex on 

low birth weight baby. The upcoming researcher is expected to have  a 

research on the confounding factors that are also influence baby’s sucking 

reflex such as gestational age, and other problems that emerge during the 

research, therefore research can be more accurate in qualitative or in 

quantitative, an also can develop the research more by increasing research 

time. 

 

Key words : Baby, Oral Motor Physiotherapy, Sucking Reflex 
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