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Abstrak 

Demam merupakan respon yang sering dialami pada bayi selama sakit.  Demam pada bayi perlu 

melakukan tindakan yang segera dan perlakuan dalam penanganan. Salah satu penatalaksaan demam 

pada bayi dengan kontak kulit ibu dengan kulit bayi. Tujuan penelitian ini adalah untuk menganalisis 

pengaruh intervensi kontak kulit pada perubahan suhu pada bayi demam. Metodelogi penelitian yang 

digunakan dalam penelitian ini dengan metode literature review. Media pencarian artikel dilakukan 

dengan data base Google Scholar, Pubmed, Crossref, Web Of Science, Scopus besarnya sampling 

sebanyak 9 artikel. Hasil sintesis review dari 9 artikel yang didapatkan bahwa  didapatkan 6 artikel  

yang mempunyai dampak pada penurunan suhu dan 3 artikel tidak mempunyai dampak lansung 

penurunan suhu pada bayi.  Hasil analisis lebih lanjut bahwa dengan pemberian kontak kulit ibu kepada 

bayi dapat meningkatan ASI, peningkatan denyut jantung dan peningkatan pola nafas dalam bayi. 

dengan peningkatan dalam denyut jantung dan pola nafas oleh bayi dapat memberikan kestabilan suhu 

pada bayi. Adanya kontak kulit pada penatalaksanaan demam pada bayi mempunyai pengaruh yang 

positif dan mengalami perubahan yang bermakna dalam pola nafas dan denyut jantung. 

 

Kata Kunci : suhu, bayi, intervensi, skin to skin contact  
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NURSING INTERVENTION TO REDUCE TEMPERATURE IN INFANTS WITH  

SKIN TO SKIN CONTACT METHOD : A LITERATURE REVIEW 

 

 

Abstract 

Fever is a response that is often experienced by babies during illness. Fever in babies requires immediate 

action and treatment. One way to treat fever in babies is by contacting the mother's skin with the baby's 

skin. The aim of this study was to analyze the effect of skin contact intervention on temperature changes 

in febrile infants. The research methodology used in this research is the literature review method. Article 

search media was carried out using the Google Scholer, Pubmed, Crossref, Web of Science, Scopus 

data bases with a sampling size of 9 articles. The results of a synthesis review of 9 articles showed that 

6 articles had an impact on reducing temperature and 3 articles had no direct impact on reducing 

temperature in babies. The results of further analysis show that by providing mother's skin contact with 

the baby, breast milk can increase, heart rate and breathing patterns in the baby can increase. An increase 

in the baby's heart rate and breathing pattern can provide stability in the baby's temperature. Skin contact 

in the management of fever in infants has a positive influence and results in significant changes in 

breathing patterns and heart rate. 

 

Keywords : temperature, baby, intervention, skin to skin contact 

 

 

Pendahuluan 

Demam merupakan respon yang sering 

dialami pada bayi selama sakit. Demam pada 

bayi banyak disebabkan karena adanya infeksi 

bakteri. Adanya bakteri akan melakukan invasi 

kepada daya tahan tubuh bayi.  Sehingga respon 

yang dialami bayi berupa demam. Infeksi pada 

bayi akan menimbulkan mual muntah sehingga 

frekuensi pernafasan pada bayi akan 

meningkat.1 

Kejadian demam banyak terjadi di setiap 

Negara dengan prevalensi 80 % sampai dengan 

90 % dari kejadian demam seluruh dunia. 

Kejadian kejang demam di Indonesia pada 

tahun 2019 sebanyak sebanyak 14.252 kasus 

kejang demam (Profil-Kesehatan-Indonesia-

2019). Kejadian demam pada provinsi Jawa 

Tengah mengalami peningkatan pada tahun 

2020 dan tahun 2021 sebanyak 2 % dan 3  % 

kejadian demam kejang dari jumlah bayi.3 

Banyaknya kejadian demam sering 

dialami pada bayi yang  telah melaksanana 

kegiatan imunisasi. Kejadian Ikutan Pasca 

Imunisasi (KIPI) pada bayi demam di liat pada 

kejadian setelah 5 sampai 6 minggu setelah 

melakukan imunisasi dan berlangsung selama 2 

hari. Kisaran dalam gejala demam sebesar 39,50 

C.4 

Demam pada bayi perlu melakukan 

tindakan yang segera dan penatalaksaan yang 

sesuai dalam penanganan. Bayak kejadian 

demam yang mengakibatkan demam pada anak 

akan memberikan syok pada bayi dan dapat 

menimbulkan kematian pada bayi. Demam 

pada bayi dapat membahayakan pada bayi 

sehingga perlu di tangani dengan cepat dan 

tepat sehingga tidak memberikan dampak 

komplikasi lain seperti kejang dan penurunan 

kesadaran.5 

Salah satu cara yang dapat dilakukan 

dalam menurunkan suhu tubuh dapat dilakukan 

dengan pemberian kompres, manejemen 

lingkungan dan pemberian anti periutek. Salah 

satu metode yang dapat menurunkan suhu pada 

bayi adalah dengan tindakan pemberian kontak 

kulit pada bayi (skin to skin contact). Metode 

kontak kulit akan memberikan interaksi antara 

orang tua dan bayi sebagai respon 

penatalaksanan penurunan suhu.6 

Adanya kontak kulit dalam tindakan 

penurunan suhu dapat memberikan dampak 

positif dalam memberikan hubungan kontak 

pada orang tua dan bayi. Salah satu pemberian 

kontak pada bayi dapat memberikan manfaat 

dari teknik yang baik secara fisiologis maupaun 

perilaku bayi dengan berat badan lahir rendah. 

Manfaat lain yang akan di hasilkan dalam 

pemberian kontak dapat memperbaiki 

metabolisme bayi, menjaga kestabilan suhu 

bayi, dan memberikan peningkatan berat badan 

pada bayi.7,8 

Metode dalam penatalaksanaan 

keperawatan dalam penanganan bayi demam 

adalah dengan kontak kulit dengan kulit. 

Banyaknya penelitian tentang sentuhan 

merupakan salah satu metode yang efektif 

dalam menurunkan suhu pada bayi.9 

Berdasarkan hasil penelitian didapatkan bahwa 
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adanya sentuhan kontak dapat menurunkan 

suhu pada bayi dengan Pvalue 0,0001 (0,05). 

Hal ini juga sesuai dengan peneliatian Heni 

Purwaningsih & Widuri, bahwa adanya kontak 

kulit dapat menurunkan suhu pada bayi yang 

mengalami demam. Adanya penurunan suahu 

merupakan salah satu tindakan yang dapat 

dikembangkan dalam terapi non farmakologis 

dalam penatalaksanan peningkatan suhu pada 

bayi.10 

Hasil penelitian tentang kontak kulit pada 

bayi dapat meningkatkan glukosa yang lebih 

tinggi dan belum memberikan penurunan suhu 

yang optimal. Adanya perbedaan dalam kontak 

penurunan suhu dapat memberikan hasil yang 

diperngaruhi oleh fisiologis dalam bayi dalam 

pemberian tindakan kontak suhu.7 Hal ini 

sesuai dengan penelitian Jeni et al, bahwa 

memberikan bukti bahwa kontak kulit dalam 

penurunan suhu merupakan salah tindakan 

dalam meletakkan bayi telanjang didada ibu 

yang bertujuan dalam menenangkan bayi untuk 

melakukan tindkaan inisiasi dini dalam 

kejadian pemberian ASI eklusif.11 

Menurut penelitian Emma at al, bahwa 

adanya tindakan dalam memberikan kontak 

kulit pada bayi dapat mengurangi risiko 

hipotermi, bukti dalam pemberian kontak 

intervensi kontak akan mengurangi 

peningkatan suhu dan dapat meningkatkan suhu 

pada bayi. Sedangkan menurut penelitian smita 

2015 bahwa adanya kontak pada bayi yang 

telah di berikan pada bayi dan mendapatkan 

ASI akan meningkatkan peningkatan suhu. 

Adanya kontak kulit dalam pemberian tindkaan 

pada bayi akan memberikan kepuasan pada ibu 

yang lebih tinggi dan dapat menurunkan berat 

badan pada bayi.12 

Sehingga adanya kontak kulit dalam 

penurunan suhu pada bayi dan sebagian 

penelitian tidak ada dampak langsung dalam 

penurunan suhu maka peneliti menarik 

kesimpulan bagaimana dampak intervensi 

kepewatan dalam kontak langsung kontak kulit 

bayi pada proses penurunan suhu. 

 

Metode 

Metodelogi penelitian yang digunakan 

dalam penelitian ini dengan metode literature 

review. Media pencarian artikel dilakukan 

dengan data base Google Scholer, Pubmed, 

Crossref, Web Of Science, Scopus dengan 

menggunakan kata kunci “Hipertemi” dan 

“Suhu” Or “temperature“ dan “skin to skin 

contact” or “kontak kulit” dan “Bayi”. 

Pengambilan sampel dalam penelitian ini 

dengan nonprobality sampling dengan 

besarnya sampling sebanyak 9 artikel. 

Adapun kriteria sampling dibatasi dari 

tahun 2016 sampai tahun 2022 dengan kriteria 

intervensi keperawatan dalam penurunan suhu 

pada bayi dengan metode skin to skin contact. 

Selanjutnya peneliti menganalisis hasil artikel 

tentang isi dan kesesuaian dalam tema 

penelitian yang diambil.

 

Hasil Penelitian dan Pembahasan  

1. Hasil Penelitian  

Hasil penelitian dapat di identifikasi dan sintesis jurnal dapat dijelaskan pada tabel berikut ini : 

Tabel 1. Tabel Hasil Sintesis Jurnal 

No Penulis Tujuan Desain Sampel Hasil 

1 Lode-Kolz et 

al., 2023 

Mengetahui 

dampak 

kontak kulit 

orang tua pada 

penanganan 

kenaikan suhu 

pada bayi 

prematur 

Uji Klinis 

pada 

penanganan 

bayi 

prematur 

Bayi premature 

pada tahun 2018 

sampai tahun 

2021 dengan 

usia kehamilan 

28+0 dan 32+6 

minggu  

Pada tindakan kelompok 

kontak kulit memiliki risiko 

lebih rendah dengan nilai P 

value dengan nilai 0,001 

dibandingakn dengan 

tindakan yang tidak dilakukan 

tindakan kontak kulit dengan 

p value 0,04. 

2 Linnér et al., 

2020 

Perawatan 

bayi premature 

dengan 

kenaikan suhu 

dengan 

metode kontak 

Uji klinis 

pada 

kehamilan 

bayi 

premature 

Bayi premature 

pada tahun 2014 

sampai tahun 

2016 di 

Stockholm 

dengan usia 

kehamilan 28+0 

Tidak ada perbedaan yang 

terlihat antar kelompk dan 

terlihat antara kelompok 

dalam hal dukungan 

pernapasan atau pemberian 

ASI. 
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orang tua dan 

bayi 

dan 33+6 

minggu 

 

 

Suhu tubuh rata-rata pada 

kelompok SSC adalah 0,3°C 

lebih rendah 1 jam setelah 

lahir, 36,3°C ± 0,52 (kisaran 

34,4-37,2) vs 36,6°C ± 0,42 

(kisaran 36,0-37,4, P = 0,03). 

3 Kristoffersen 

et al., 2023 

Mengevaluasi 

keaamanan, 

kelayakan 

dalam 

tindakaan 

penurunan 

suhu bayi 

Eskperimen 

dengan 

control 

terbuka  

Bayi prematur 

dengan usia 

kehamilan (GA) 

28 0 -

31 6 minggu dan 

berat lahir 

>1000g 

dilahirkan 

melalui vagina 

atau operasi 

caesar (C-

section). 

Tidak ada perbedaan denyut 

jantung, laju pernafasan dan 

saturasi oksigen antar 

kelompok selama 24 jam 

pertama. Secara signifikan 

lebih sedikit bayi pada 

kelompok SSC yang 

mengalami hipertermia 

(>37,5°C) (masing-masing 

26% (13 dari 57) vs 47% (27 

dari 51), p=0,02, OR 0,4, 95% 

CI 0,2 hingga 0,9). Tidak ada 

bayi yang memerlukan 

ventilasi mekanis dalam 2 

jam pertama. Median (IQR) 

durasi SSC adalah 120 (80-

120) menit pada kelompok 

intervensi.  

4 Rheinheimer 

et al., 2022 

Mengetahui 

pengaruh 

tindakan 

dalam bayi 

premature 

dengan skin to 

skin  

Eskperimen 

dengan 

control 

terbuka 

Tindakaan 

kepada 25 bayi 

dengan Bayi 

prematur yang 

lahir pada usia 

kehamilan pada 

kisaran 32 0 -

34 6 minggu 

dengan berat 

lahir > 1500 g 

akan memenuhi 

syarat. 

Dampak kontak  ayah-bayi 

pada bayi prematur sedang 

akan dinilai memiliki 

implikasi penting bagi praktik 

dan kebijakan medis di NICU 

mengenai metode perawatan 

bayi prematur di Tiongkok.  

5 Lode-Kolz et 

al., 2023 

Pengaruh 

kontak kulit 

terhadap 

reaktivitas 

strees bayi 

cukup dan 

kualitas 

intensitas 

interakti ibu 
dan bayi. 

Eskperimen 

dengan 

control 

terbuka 

Tindakaan 

kepada 100 bayi 

dengan 

reaktivitas strees 

bayi cukup bilan 

dan kualitas 

intensitas 

interakti bayi 

dan ibu 

Hasil kontak tidak 

menunjukkan efek pada 

perilaku bayi dan reaktivitas 

kortisol terhadap sesi 

mandi. Demikian pula, tidak 

ada efek SSC yang ditemukan 

pada perilaku pengasuhan ibu 

dan sinkronisasi 

adrenokortikal ibu-bayi.  

6 Campbell-

Yeo et al., 

2022; Linnér 

et al., 2020 

Tujuan dalam 

penelitain ini 

untuk 

menguju 

pengaruh skin 

to skin dalam 

peng induksi 

Penelitian 

klinis pada 

tindakan 

bayi  

dengan 

induksi rasa 

sakit bayi 

premature 

Penelitian ini 

dilaksanakan 

dengan 

mengambil 126 

bayi dengan usia 

kehamilan 

lengkap dari 32 

Berdasarkan hasil penelitian 

didapatkan pada uji klinis 

pertama yang 

membandingkan efek SSC 

dan sukrosa 24% terhadap 

aktivitas otak yang diinduksi 

rasa sakit di otak bayi 

prematur selama stimulus 
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rasa sakit bayi 
premature 

minggu sampai 

36 minggu 

klinis berbahaya, diukur 

menggunakan EEG.  

7 Angelhoff et 

al., 2018 

Mengetahui 

pengaruh 

kontak kulit 

dalam kualitas 

tidur pada bayi 
premature 

Metode 

dilakukan 

degan 

ekperimen 

dengan 

kompok 

intervensi 

dan control  

Pengumpulan 

data dilakukan 

dengan 50 

keluarga yang 

ada pada 

perawatan 

insentif 

Adanya perubahan dalam 

pola tidur pada bayi.  Terlihat 

dalam kualitas tidur bayi yang 

lebih lama. 

8 Shorey et al., 

2016 

Mengetahui 

dampak kulit 

ayah terhadap 

kenaikan suhu 
pada bayi 

Tinjauan 

literatur 

interaktif 

Didapatkan hasil 

12 artikel yang 

sesuai dengan 

dampak kulit 

ayah terhadap 

kenaikan suhu 

pada bayi.  

Adanya keterlibatan ayah 

memberikan kontak yang 

bermanfaat dalam 

menurunkan kenaikan suhu 

sehingga memberikan 

pengaruh yang positif pada 

bayi. 

9 Kristoffersen 

et al., 2016 

Mengetahui 

dampak 

perawatan 

kontak kulit 

pada anak 

dengan 

perawatan 

standart pada 

bayi prematur 

Penelitian 

ekperimen 

dengan 

konrolise 

ramdom 

trial 

Penelitian 

dilakukan pada 

tahun 2014 

dengan berat 

bayi kurang 

1500 gram dan 

kurang 30 

minggu 

Hasil penelitian ini 

mempunyai dampak dalam 

penurunan suhu pada 

kenaikan bayi premature dan 

memberikan rekomendasi 

dalam memberikan tindakan 

untuk memberikan perawatan 

dalam kontak kulit pada bayi 

prematur. 

 

2. Pembahasan  

a. Hasil sintesis 

Berdasarkan hasil pencarian tentang 

penelitian kontak kulit orang tua 

kepada bayi mendapatkan 9 artikel. 

Analisis dalam hasil penelitian 

menunjukan terdapat 6 yang 

mempunyai dampak dan 3 tidak 

mempunyai dampak lansung keapda 

bayi. Hasil pencarian ini dapat 

disintesis dari: 

1) Tujuan Penelitian 

Pencarian artikel dalam penelitian 

ini didasarkan dalam bentuk 

persamaan dalam mencapaia tujuan 

yang diinginkan dalam penelitian 

yang ada. adanya persamaan tujuan 

penelitian ini didasarkan dalam 

mengetahui dampak perawatan bayi 

terhadap kenaikan suhu. Bentuk 

tujuan yang diharapkan dalam hal 

pemberian kontak kulit dalam 

model perawatan yang ada. Adapun 

tujuan yang dilakukan pada 

tindakan dengan pemilihan bayi 

premature yang mengalami 

perubahan suhu di sebuah rumah 

sakit. Selain dalam bentuk 

perawatan dalam menjaga 

perubahan suhu, penelitian 

dilakukan untuk mengetahui 

perubahan fisiologis yang ada 

dalam bayi berupa perubahan pola 

tidur, dampak perubahan dalam 

pemberian ASI, dan perubahan 

dalam tindakan fisiologis dalam 

denyut jantung bayi dalam masa 

pemberian kontak langsung dari 

kontak kulit yang diberikan. 

2) Metode Penelitian 

Berdasarkan hasil pencarian pada 

artikel yang didapatkan bahwa 

sebagaian besar penelitian 

dilakukan dengan penelitian 

eksperimen dan penelitian klinis. 

Adanya penelitian ekperimen 

memberikan bukti adanya 

perubahan dalam pemeberian 

tindakan dalam memberikan kontak 

kulit pada intervensi perawatan 

bayi. Selain dalam desain 

ekperimen, penelitian yang 
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dilakukan ada yang dilakukan 

dengan penelitian klinis. Kegiatan 

penelitian klinis dilaksanakan 

dalam proses mengevalusi kegiatan 

pemberian tindakan pada bayi yang 

telah di berikan pada beberapa tahun 

tentang intervensi pemberikan 

kontak kulit kepada bayi. Bentuk 

dalam pemberian peninjauan respon 

klinis merupakan hasil analisis dari 

respon pada perubahan suhu bayi 

selama masa perawatan. Sebagian 

perawatan pada bayi di tujukan pada 

bayi premature.  

3) Sampel Penelitian  

Hasil sistesis pada 9 artikel yang 

mempunyai kriteria yang sama yaitu 

dengan kriteria pada bayi dengan 

usia kehamilan kurang dari 30 

minggu dengan berat bayi kurang 

dari 1500 gram. Dengan kriteria 

dalam pemilihan sampel yang 

dilakukan pada bayi yang memiliki 

suhu lebih dari normal. Selain dari 

kriteria suhu, usia kehamilan, berat 

bayi. Rentang sampel dilakukan 

pada beberapa tahun sesuai dengan 

desain penelitian yang dilakukan. 

Adapun pemilihan sampel 

dilakukan dengan memilih sampel 

dimulai dari tahun 2014 sampai 

tahun 2022. Adanya pemilihan 

sampel dilakukan untuk 

mendapatkan sistesis karakteristik 

yang sama dalam hasil penelitian 

yang didapatkan. 

4) Hasil Penelitian  

Secara umum hasil penelitian yang 

didapatkan 6 penelitian yang 

mempunyai perubahan bermakna 

dalam pemberian kontak kulit pada 

bayi dan terdapat 3 penelitian yang 

kurang mempunyai dampak 

langsung pada perubahan suhu yang 

ada. tidak adanya perbedaan dalam 

pemberian kontak langsung pada 

bayi, di tandai dari denyut jantung 

pada bayi, pola pernafasan dan nilai 

oksigenasi yang dilakukan selama 

24 jam. Tidak adanya perubahan 

dalam denyut jantung dan pola nafas 

memberikan respon tidak ada 

perubahan pada perubahan suhu 

setelah dilakukan tindakan kontak 

kulit.15 

Selain tidak ada nya respon 

disebabkan karena perilaku bayi dan 

respon dalam memberikan 

intervensi kepada bayi kurang 

maksimal. Ini terlihat dalam 

reaktivitas kortisol yang tidak ada 

perubahan dalam bayi.  Selain tidak 

ada perubahan dalam respon bayi, 

tidak adanya perubahan disebabkan 

karena perilaku pada kontak kulit 

yang di berikan belum mempunyai 

keterkaitan dalam memberikan 

respon sugesti kepada bayi dalam 

proses intervensi kontak pada 

bayi.13 

Hasil penelitian juga di 

dapatkan tidak adanya perubahan 

dalam pemberian kontak kulit pada 

pemberian intervensi. Kegiatan ini 

terlihat dari adanya pola nafas yang 

tidak berubah dan respon pemberian 

ASI yang tidak diterima bayi. Rata 

rata suhu yang ada pada bayi masih 

selisih 0,3 0C pada perubahan 

sebelum dan sesudah pada 

pemberian tindakan kontak kulit.14 

b. Kontak kulit 

Metode kontak kulit merupakan 

tindakan yang akan memberikan 

interaksi antara orang tua dan bayi 

sebagai respon penatalaksanan 

penurunan suhu dengan menempelkan 

kulit orang tua (ibu) kepada bayi.6 

Adanya kontak kulit dalam tindakan 

penurunan suhu dapat memberikan 

dampak positif dalam memberikan 

hubungan kontak pada orang tua dan 

bayi. Salah satu pemberian kontak pada 

bayi dapat memberikan manfaat dari 

teknik yang baik secara fisiologis 

maupaun perilaku bayi dengan berat 

badan lahir rendah. Manfaat lain yang 

akan di hasilkan dalam pemberian 

kontak dapat memperbaiki 

metabolisme bayi, menjaga kestabilan 

suhu bayi, dan memberikan 

peningkatan berat badan pada bayi.7,8 

Metode dalam penatalaksanaan 

keperawatan dalam penanganan bayi 

demam adalah dengan kontak kulit 

dengan kulit. Banyaknya penelitian 

tentang sentuhan merupakan salah satu 

metode yang efektif dalam 

menurunkan suhu pada bayi.9 

Berdasarkan hasil penelitian 
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didapatkan bahwa adanya sentuhan 

kontak dapat menurunkan suhu pada 

bayi dengan Pvalue 0,0001 (0,05). Hal 

ini juga sesuai dengan peneliatian Heni 

Purwaningsih & Widuri, bahwa adanya 

kontak kulit dapat menurunkan suhu 

pada bayi yang mengalami demam. 

Adanya penurunan suahu merupakan 

salah satu tindakan yang dapat 

dikembangkan dalam terapi non 

farmakologis dalam penatalaksanan 

peningkatan suhu pada bayi.10 

Hasil penelitian tentang kontak 

kulit pada bayi dapat meningkatkan 

glukosa yang lebih tinggi dan belum 

memberikan penurunan suhu yang 

optimal. Adanya perbedaan dalam 

kontak penurunan suhu dapat 

memberikan hasil yang diperngaruhi 

oleh fisiologis dalam bayi dalam 

pemberian tindakan kontak suhu.7 Hal 

ini sesuai dengan penelitian Jeni et al, 

bahwa memberikan bukti bahwa 

kontak kulit dalam penurunan suhu 

merupakan salah tindakan dalam 

meletakkan bayi telanjang didada ibu 

yang bertujuan dalam merangkan bayi 

untuk melakukan tindkaan inisiasi dini 

dalam kejadian pemberian ASI 

eklusif.11 

c. Dampak 

Kontak kulit pada bayi merupakan 

sebuah tindakan yang memberikan 

rangsangan bayi bayi untuk menjaga 

kestabilan dalam tubuh bayi dan 

memberikan rangsangan pada ibu 

untuk mengeluarkan cairan ASI. Hal 

ini sesuai penelitian Campbell-Yeo et 

al., bahwa adanya kontak pada kulit 

bayi dan ibu akan memberikan 

peningkatan sukrosa terhadap aktivitas 

otak. Bentuk perubahan dalam yang 

lain berupa perubahan dalam 

pergerakan otak.  Sehingga sinkron 

dalam tubuh dalam memberikan 

perubahan dalam aktivitas tubuh 

terhadap rangsangan yang lain. 

Sehingga adanya perubahan aktifitas 

otak akan memberikan peningkatan 

suhu, denyut jantung akan memberikan 

perbaikan dalam mekanisme perubahan 

suhu.5 

Selain itu menurut penelitian 

Emma at al, bahwa adanya tindakan 

dalam memberikan kontak kulit pada 

bayi dapat mengurangi risiko 

hipotermi, bukti dalam pemberian 

kontak intervensi kontak akan 

mengurangi peningkatan suhu dan 

dapat meningkatkan suhu pada bayi. 

Sedangkan menurut penelitian Smita, 

bahwa adanya kontak pada bayi yang 

telah di berikan pada bayi dan 

mendapatkan ASI akan meningkatkan 

peningkatan suhu. Adanya kontak kulit 

dalam pemberian tindkaan pada bayi 

akan memberikan kepuasan pada ibu 

yang lebih tinggi dan dapat 

menurunkan berat badan pada bayi.12 

Simpulan  

Hasil sintesis dari 9 artikel setelah 

dilakukan analisis mendalam menunjukan 

terdapat 6 yang mempunyai dampak dan 3 tidak 

mempunyai dampak lansung keapda bayi.  

Dampak yang dapat dilihat dalam peningkatan 

ASI pada ibu yang akan diberikan kepada bayi, 

peningkatan denyut jantung dan peningkatan 

pola nafas dalam bayi. Peningkatan dalam 

denyut jantung dan pola nafas akan 

menstabilkan suhu pada bayi. 
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