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Abstract

Background: Premature birth occurs before 37 weeks of complete gestation, weighs less than 2,500
grams, and is the main cause of newborn death and the second cause of death in children under five.
Premature babies are at higher risk for illness, disability, and death. Changes in heart rate in premature
babies can occur after being given a recording of the mother's voice, which contains 3 types: speaking,
reading, and singing. The results showed an effect of recording the mother's voice on changes in heart
rate in premature infants. This community service activity aims to increase nurses' knowledge about the
importance of the mother's voice on changes in the heart rate of premature babies. Methods: Community
service activities were carried out twice. The first activity was carried out through a zoom meeting which
explained the importance of the mother's voice in premature babies with the help of PowerPoint media.
Then continued, the second activity in the form of a demonstration of Mother's voting. Results: The pre-
test showed that 9 nurses (100%) had less knowledge about the importance of the mother's voice for the
heart rate of premature babies. After receiving education and demonstration regarding the mother's
voting, the post-test results were that 7 nurses (78%) had good knowledge and 2 nurses (22%) had poor
knowledge. Conclusion: Nurses become aware of the importance of the mother's voice in increasing the
heart rate of premature babies.
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1. PENDAHULUAN

Proses kelahiran yang terjadi sebelum 37 minggu kehamilan lengkap, berat badan
bayi kurang dari 2.500 gram pada kelahiran cukup bulan, merupakan penyebab utama
kematian bayi baru lahir, dan penyebab kematian kedua pada anak balita merupakan ciri
dari kelahiran prematur (lka, 2017) (WHO, 2018). Pertumbuhan dan perkembangan
janin/bayi dapat terpengaruh dari kelahiran prematur baik saat masa kehamilan ataupun
setelah dilahirkan, terutama jika Ibu hamil mengalami anemia selama masa
kehamilannya (Kementerian Kesehatan RI, 2014). Pencegahan yang dapat dilakukan
untuk sebagian besar kematian pada bayi prematur yaitu dengan memberikan intervensi
yang terbukti low cost (WHO, 2018).

Sejak masa di dalam kandungan, janin mulai memperhatikan, mengingat, dan
mempelajari suara dan bahasa. Jaringan saraf janin peka terhadap suara ibu dan ucapan
bahasa ibu yang sedang dibentuk (Kisilevsky et al., 2009). Suara ibu dikembangkan
sesuai kebutuhan sensori bayi (misal; sentuhan, penerangan, penciuman) untuk
menstimulasi kematangan sistem sensori. Intervensi yang dapat menjadi pilihan tersebut
adalah dengan mendengarkan suara ibu dan mendengarkan lagu pengantar tidur (nina
bobok) (Krueger, 2010).

Hasil penelitian sebelumnya mengenai rekaman suara Ibu menunjukkan adanya
pengaruh rekaman suara ibu terhadap perubahan heart rate pada bayi prematur
dibuktikan dengan nilai p 0,000 (p<0,05). Perubahan heart rate terjadi setelah diberikan
rekaman suara ibu yang berisi 3 tipe, yaitu berbicara, membaca, dan menyanyi. Suara
Ibu direkam selama 15 menit. Rekaman suara ibu diberikan 45 menit (10 menit sebelum
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pemberian intervensi, 15 menit pemberian intervensi, dan 20 menit setelah pemberian
intervensi) selama 3 hari berturut-turut (Rizgiea et al., 2021).

Hasil wawancara dengan perawat RSUD Simo diperoleh bahwa perawat di Ruang
Perinatologi belum pernah mendapatkan edukasi mengenai pentingnya suara ibu
terhadap perubahan heart rate bayi prematur. Pernyataan tersebut menguatkan penulis
untuk mengajarkan lebih lanjut pada Perawat di Ruang Perinatologi mengenai
pentingnya suara Ibu terhadap perubahan heart rate bayi prematur.

2.  TINJAUAN PUSTAKA

Kelahiran bayi prematur diklasifikasikan menjadi 2 yaitu Bayi Prematur Sesuali
Masa Kehamilan (SMK) dan Bayi Prematur Kecil untuk Masa Kehamilan (KMK). Bayi
prematur sesuai masa kehamilan (SMK) ditandai dengan usia gestasi yang kurang dari
37 minggu dan berat badan bayi lahir sesuai dengan usia kehamilan. Bayi prematur
kecil untuk masa kehamilan (KMK) ditandai dengan berat badan bayi lahir kurang dari
yang seharusnya (tidak sesuai dengan usia gestasi) (Rukiah & Yuliyanti, 2013).

Rekaman suara Ibu berisi 3 tipe, yaitu berbicara, membaca, dan menyanyi. Suara
Ibu direkam selama 15 menit. Rekaman suara ibu diberikan 45 menit (10 menit sebelum
pemberian intervensi, 15 menit pemberian intervensi, dan 20 menit setelah pemberian
intervensi) selama 3 hari berturut-turut. Pemaparan rekaman suara ibu diberikan kepada
bayi antara jam 10.00-19.00, diantara 2 shift yang berbeda. Rekaman diberikan dengan
menggunakan speaker kecil, diletakkan di dalam inkubator sekitar 20 cm dari telinga
bayi dengan bising suara 65-75 decibel dan frekuensi 1000 Hz (Webb et al., 2015)
(Nocker-Ribaupierre et al., 2015) (Jabraeili et al., 2016).

Pemberian suara Ibu ini menjadi pertimbangan intervensi yang dapat diberikan
kepada bayi prematur karena sejak masa masih di dalam kandungan, janin mulai
memperhatikan, mengingat, dan mempelajari suara dan bahasa. Jaringan saraf janin
peka terhadap suara ibu dan ucapan bahasa ibu yang sedang dibentuk. Respon bayi
terhadap suara ibu ditandai dengan perubahan heart rate. Respon ini ditunjukkan mulai
usia kehamilan 32 minggu (Kisilevsky et al., 2009).

Frekuensi jantung pada bayi jauh lebih cepat dari orang dewasa. Saat anak
tumbuh, frekuensi jantung melambat dan kisaran nilai normal menjadi menyempit. Cara
pengukuran nadi pada bayi dilakukan dengan menggunakan stetoskop yang ditempelkan
di dada selama 1 menit. Adapun nilai normal frekuensi jantung pada usia bayi adalah
80-150x/menit (Kyle & Carman, 2013).

3.  DESAIN PENELITIAN

Pengabdian kepada masyarakat dilaksanakan dua kali, yaitu secara daring dan
luring. Kegiatan pertama yang dilakukan oleh penulis adalah memberikan edukasi
terlebih dahulu secara daring melalui zoom meeting. Materi yang diberikan melalui
zoom meeting berupa pentingnya pemberian suara lbu pada bayi prematur, komponen
suara yang diberikan pada bayi prematur, cara memperdengarkan suara lbu pada bayi
prematur, dan alat yang dibutuhkan selama memperdengarkan suara Ibu. Kegiatan
kedua dilakukan secara luring, yaitu dengan memberikan demonstrasi pemberian suara
Ibu pada bayi prematur kepada perawat Ruang Perinatologi.

Kegiatan peratama yang dilakukan secara daring melalui zoom meeting dibantu
media power point (PPT) pada hari Senin, 25 Oktober 2021. Sebelum dilaksanakan
kegiatan tersebut, dilaksanakan pre-test yang diperoleh hasil bahwa 100% perawat
belum mengetahui tentang pentingnya suara Ibu terhadap perubahan heart rate bayi
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prematur. Kegiatan kedua yang dilakukan secara luring dilaksanakan pada hari Rabu, 1
Desember 2021 di Ruang perinatologi RSUD Simo. Pada saat demonstrasi pemberian
suara Ibu, pengabdi menekankan pada alat dan cara melakukan pemberian suara Ibu.

Adapun alat yang wajib disiapkan adalah dB meter dan pulse oxymeter. dB meter
wajib digunakan karena untuk mengatur decibel suara menjadi 65-75 decibel. Pulse
oxymeter untuk mengukur heart rate bayi prematur. Adapun suara lbu yang diberikan
pada bayi prematur berupa 3 suara, yaitu berbicara, membaca, dan menyanyi. Masing-
masing 5 menit untuk setiap kegiatan suara Ibu tersebut. Suara ibu diberikan 45 menit
(10 menit sebelum pemberian intervensi, 15 menit pemberian intervensi, dan 20 menit
setelah pemberian intervensi) selama 3 hari berturut-turut.

Perubahan pengetahuan perawat diukur menggunakan lembar evaluasi yang berisi
4 pertanyaan terbuka. Pertanyaan tersebut meliputi pentingnya pemberian suara lIbu
pada bayi prematur, komponen suara yang diberikan pada bayi prematur, cara
memperdengarkan suara Ibu pada bayi prematur, dan alat yang dibutuhkan selama
memperdengarkan suara lbu. Kegiatan evaluasi dilaksanakan 2 minggu setelah
pemberian demonstrasi, kepala ruang mengatakan bahwa suara Ibu telah diberikan pada
bayi prematur yang dirawat beberapa hari di Ruang Perinatologi.

4. HASIL PENELITIAN

Kegiatan ini diawali dengan melakukan pre-test untuk menggali pengetahuan
awal perawat sebelum dilakukan pemberian edukasi. Pre-test berisi tentang pentingnya
pemberian suara Ibu pada bayi prematur, komponen suara yang diberikan pada bayi
prematur, cara memperdengarkan suara Ibu pada bayi prematur, dan alat yang
dibutuhkan selama memperdengarkan suara Ibu. Hasil pre-test diperoleh hasil 100%
perawat memiliki pengetahuan kurang.

Post-test dilakukan setelah pemberian edukasi dan demonstrasi, serta setelah
melalui sesi tanya jawab. Hasil post-test didapatkan 7 perawat (78%) memiliki
pengetahuan baik, dan sisanya sebanyak 2 perawat (22%) masih memiliki pengetahuan
kurang. Hal tersebut terjadi perawat karena belum mampu menjawab semua pertanyaan
dengan benar. Dua orang perawat yang masih memiliki pengetahuan kurang, masih
kesulitan mengenai cara memperdengarkan suara Ibu dan menggunakan alat dB meter.

5. PEMBAHASAN

Pengabdian kepada masyarakat dilaksanakan dua kali, yaitu secara daring dan
luring. Kegiatan pertama yang dilakukan oleh penulis adalah memberikan edukasi
terlebih dahulu secara daring melalui zoom meeting. Kegiatan kedua dilakukan secara
luring, yaitu dengan memberikan demonstrasi pemberian suara lbu pada bayi prematur
kepada perawat Ruang Perinatologi.

Hasil penelitian Welch et al., (2016) menunjukkan bahwa intervensi
menggunakan media sosial efektif dalam memberikan promosi kesehatan terutama pada
kelompok tertentu, seperti pada remaja, orangtua, status sosial ekonomi rendah, dan
masyarakat pedesaan. Hasil penelitian lain menunjukkan demonstrasi menjadi salah
satu metode dalam pemberian pelatihan pada perawat yang juga terbukti efektif karena
lebih mudah menunjukkan secara langsung kepada perawat cara mengerjakan sesuatu
(Kartikasari et al., 2020).

Perawat berperan sebagai responden dalam kegiatan pengabdian masyarakat ini.
Hasil pre-test diperoleh hasil 100% perawat memiliki pengetahuan kurang. Post-test
dilakukan setelah pemberian edukasi dan demonstrasi, serta setelah melalui sesi tanya
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jawab. Hasil post-test didapatkan 7 perawat (78%) memiliki pengetahuan baik, dan
sisanya sebanyak 2 perawat (22%) masih memiliki pengetahuan kurang. Kondisi bayi
yang lahir prematur dan adanya tindakan caring oleh perawat mendorong perawat untuk
dapat melibatkan orangtua dalam setiap proses perawatan bayi di ruang NICU untuk
meningkatkan bonding dengan bayinya (Ludyanti, 2016).

Perawat NICU bukan hanya memberikan tindakan keperawatan langsung pada
bayi, tetapi juga mendampingi orangtua saat bersama dengan bayinya. Perawat
memberikan kesempatan kepada orangtua untuk dapat menyentuh, memegang, dan
mendampingi bayinya selama dirawat di ruang NICU. Hal tersebut bertujuan untuk
mendekatkan ibu dan bayinya secara emosional walapun sedang dalam perawatan ruang
NICU (Merighi et al., 2011).

Penelitian sebelumnya menyebutkan bahwa pemberian rekaman suara Ibu
selama 30 menit menyebabkan penurunan heart rate bayi prematur. Hal ini terjadi
karena suara Ibu menimbulkan efek relaksasi pada bayinya. Penelitian pada bayi
prematur tersebut dilakukan pada usia kehamilan 25-32 minggu yang dibagi menjadi 2
kelompok, 1 kelompok perlakuan dengan diberikan rekaman suara Ibu dan 1 kelompok
yang tidak mendapatkan rekaman suara lbu.

Hasil dari penelitian tersebut didapatkan nilai p < 0,0001 yang berarti bahwa pada
satu bulan kehidupan pertama bayi mengalami penurunan heart rate selama diberikan
rekaman suara Ibu selama 30 menit di dalam inkubator (Rand & Lahav, 2014).

6. KESIMPULAN DAN SARAN

Pemberian edukasi dan demonstrasi mengenai pentingnya pemberian suara lbu
pada bayi prematur, komponen suara yang diberikan pada bayi prematur, cara
memperdengarkan suara lbu pada bayi prematur, dan alat yang dibutuhkan selama
memperdengarkan suara Ibu. Kegiatan pengabdian masyarakat yang telah dilakukan ini
sangat membantu perawat dalam meningkatkan pengetahuan perawat dari yang
sebelumnya sama sekali tidak mengetahui tentang pentingnya suara lbu untuk
perubahan heart rate bayi prematur meningkat menjadi 78% perawat yang memiliki
pengetahuan baik, dan menurunkan pengetahuan perawat dari 100% menjadi 22% yang
memiliki pengetahuan kurang.

Perawat dapat meningkatkan peran sebagai penemu kasus dan edukator. Perawat
mampu menjadi peka terhadap masalah kesehatan yang muncul di sekitarnya dan
mampu memberikan pendidikan kesehatan mengenai masalah yang muncul pada bayi
prematur.
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