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ABSTRAK

NIRMAWATI. faktor-faktor yang mempengaruhi kejadian asfiksia pada bayi baru lahir di
instalansi kebidanan dan ruangan peristi di RSU Anutapura Palu. Dibimbing oleh PESTA CORRY
DAN NELKY SURIAWANTO.

Banyak faktor yang dapat menimbulkan kejadian asfiksia pada bayi baru lahir, baik faktor ibu,
ketuban pecah dini, partus lama, panggul sempit, infeksi intrauterine, faktor janin, berat lahir, dan
faktor dari plasenta. WHO mengatakan kematian bayi khususnya neonatus sebesar 10.000.000 per
tahun. kawasan Asia Tenggara merupakan kedua paling tinggi sebesar 142 per 1.000. Indonesia
merupakan negara dengan AKB tertinggi kelima untuk negara ASEAN 35 per 1.000. Tujuan
penelitian faktor-faktor yang mempengaruhi kejadian asfiksia pada bayi baru lahir di instalansi
kebidanan dan ruangan peristi di RSU Anutapura Palu. Jenis penelitian kuantitatif, desain case
control. Populasi penelitian ibu yang melahirkan dengan kasus asfiksia dan ibu yang melahirkan
dengan kasus tidak asfiksia. Sampel penelitian semua populasi dijadikan sampel dengan jumlah 30
orang (jumlah kasus sebanyak 15 orang dan kontrol sebanyak 15 orang). Pengolahan data dengan
uji chi squer. Hasil analisis menggunakan uji chi squer, ada hubungan yang signifikan antara usia
ibu dengan kejadian asfiksia p=0,028 (p>0.05), ada hubungan yang signifikan antara partus lama
dengan kejadian asfiksia p=0,010 (p>0.05), ada hubungan yang signifikan antara berat bayi lahir
dengan kejadian asfiksia p=0,001 (»p>0.05), ada hubungan yang signifikan antara usia kelahiran
dengan kejadian asfiksia  p=0,001 (p>0.05). Simpulan ada hubungan faktor-faktor yang
mempengaruhi kejadian asfiksia pada bayi baru lahir di instalansi kebidanan dan ruangan peristi di
RSU Anutapura Palu.

Kata kunci : Asfiksia, Bayi Baru Labhir.



ABSTRACT

NIRMAWATIL. factors that influence the incidence of asphyxia in newborns in obstetrics
installation and peristi room at Anutapura General Hospital Palu. Guided PESTA CORRY AND
NELKY SURIAWANTO.

many factors can cause asphyxia in newborns, both maternal factors, premature rupture of
membranes, prolonged labor, narrow pelvis, intrauterine infection, fetal factors, birth weight, and
factors of the placenta. reported the incidence of asphyxia in 2016 was 173 cases, in 2017 there
were 210 cases while in 2018 from January to June there were 61 cases. . Indonesia is the country
with the fifth highest infant mortality rate for ASEAN countries 35 per 1,000. the purpose of the
study were the factors that influenced the incidence of asphyxia in newborns at the obstetric
installation and peristi room at Anutapura General Hospital Palu. Type of quantitative research,
case control design. study population of mothers who gave birth with asphyxia cases and mothers
who gave birth with no asphyxia cases. The research sample of all populations was sampled with a
total of 30 people (the number of cases was 15 people and the control was 15 people). Data
processing with chi squer test. The results of the analysis using chi squer test, there is a significant
relationship between maternal age with the incidence of asphyxia p = 0.028 (p >0.05), there is a
significant relationship between prolonged labor with the incidence of asphyxia p = 0.010 (p>
0.05), there is a significant relationship between baby's weight is born with an eventasphyxia p =
0.001 (p >0.05), there is a significant relationship between the age of birth and the incidence of
asphyxia p = 0.001 (p >0.05). Conclusion there is a relationship of factors that influence the
incidence of asphyxia in newborns in obstetrics installation and peristi rooms at Anutapura
General Hospital Palu

Key words: asphyxia, newborns in obstetrics.
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BAB I
PENDAHULUAN

1.1 Latar Belakang

Asfiksia suatu keadaan bayi tidak dapat segera bernafas secara spontan dan teratur segera setelah
lahir. Asfiksia merupakan salah satu penyebab mortalitas dan morbiditas bayi baru lahir dan akan
membawa berbagai dampak pada periode neonatal. Asfiksia akan menyebabkan keadaan hipoksia
dan iskemia pada bayi. Hal ini berakibat kerusakan pada beberapa jaringan dan organ dalam tubuh.
Banyak faktor yang mempengaruhi tingkat Angka Kematian Bayi. Dari seluruh kematian neonatal,
sekitar 60% merupakan kematian bayi umur <7 hari yang disebabkan oleh gangguan perinatal yang
salah satunya asfiksia (Katiandagho dan Kusmiyati 2015).

Berdasarkan penelitian World Health Organization (WHO), diseluruh dunia terdapat kematian bayi
khususnya neonatus sebesar 10.000.000 per tahun (Katiandagho dan Kusmiayi 2015). Laporan WHO
juga menyebutkan bahwa AKB kawasan Asia Tenggara merupakan kedua yang paling tinggi yaitu
sebesar 142 per 1.000 setelah kawasan Afrika. Di tahun 2011, Indonesia merupakan negara dengan
AKB tertinggi kelima untuk negara ASEAN yaitu 35 per 1.000, dimana Myanmar 48 per 1.000, Laos
dan Timor Leste 46 per 1.000, Kamboja 36 per 1.000 (Syaiful dan Khudzaifah 2016).

Angka kematian bayi baru lahir di Indonesia, sebanyak 57% meninggal. Penyebab kematian bayi
baru lahir di Indonesia adalah Berat Badan Lahir Rendah (BBLR) (29%), asfiksia (27%), trauma lahir,
tetanus neonatorum, infeksi, dan kelainan kongenital (Katiandagho dan Kusmiyati 2015). Data Riset
Kesehatan Dasar Depkes tahun 2007 menyatakan bahwa kematian pada bayi baru lahir usia 0-6 hari
35,9% disebabkan oleh asfiksia (Gerugun et al 2014).

Faktor yang menyebabkan kejadian Asfiksia adalah faktor ibu yaitu usia ibu kurang dari 20 tahun
atau lebih dari 35 tahun. Kehamilan pada usia yang terlalu muda dan tua termasuk dalam kriteria
kehamilan risiko tinggi dimana keduanya berperan meningkatkan morbiditas dan mortalitas pada ibu

maupun janin. Faktor resiko terjad iksia yaitu usia kehamilan ibu yaitu kehamilan yang kurang

dari 37 minggu atau kehamilan yang im(up bulan namun dengan komplikasi kehamilan. Komplikasi
pada ibu yang dapat menyebabkan asfiksia adalah pre eklamsi dan eklamsia, plasenta previa, solutio
plasenta, partus lama atau partus macet, infeksi serta kehamilan post matur dan ketuban pecah dini
(Wulandari et al 2015).

Berdasarkan laporan seksi P2 (Pengendalian Penyakit) Dinas Kesehatan Sulawesi Tengah, angka
kematian bayi pada tahun 2016 adalah 462 bayi. Mengalami penurunan pada tahun 2017 angka
kematian bayi yaitu 445 bayi. Pada tahun 2017 salah satu penyebab kematian bayi baru lahir

disulawesi tengah adalah asfiksia dengan presentasi berat bayi lahir rendah (130 kasus), asfiksia (116

kasus), kelainan bawaan (29 kasus), sepsis (13 kasus) dan lain-lain (157 kasus), dari data tersebut



1.2

1.3

dapat dilihat asfiksia merupakan peringkat ke2 terbanyak dari kasus kematian baru lahir (Dinkes
Sulteng 2018).

Hasil observasi yang dilakukan di RSU Anutapura Palu, angka kejadian asfiksia pada tahun 2016
terdapat 173 kasus, Tahun 2017 terdapat 210 kasus sedangkan pada Tahun 2018 dari bulan januari-
Juni terdapat 61 kasus (Profil Kesehatan RSU Anutapura Palu). Dari hasil survei kejadian asfiksiayang
paling banyak terdapat di rumah sakir RSU Anutapura yaitu asfiksia dikarenakan lamanya persalinan
ibu > 21 jam, berat badan bayi lahir rendah dan usia ibu dibawah 20 tahun mengakibatkan bayi baru
lahir mengalami asfeksia. Dari data observasi tersebut di RSU Anutapura belum perna ada yang
melakukan penelitian asfiksia, untuk itu penelitih tertarik untuk melakukan penelitian mengenai
Faktor Resiko yang mempengaruhi Kejadian Asfiksia pada Bayi Baru Lahir di Instalansi Kebidanan dan

Ruangan Peristi di RSU Anutapura Palu.

Rumusan masalah

Berdasarkan latar belakang di atas, maka rumusan masalah penelitian adalah faktor-faktor yang
mempengaruhi kejadian asfiksia pada bayi baru lahir di instalansi kebidanan dan ruangan peristi di

RSU Anutapura Palu.

Tujuan penelitian

1.3.1 Tujuan umum
Untuk menganalisis “faktor-faktor yang mempengaruhi kejadian asfiksia pada bayi baru lahir di
instalansi kebidanan dan peristi di RSU Anutapura Palu”
1.3.2 Tujuan khusus
1. Mengidentifikasi distribusi frekuensi usia ibu di Instalasi Kebidanan dan peristi RSU
Anutapura Palu.
2. Mengidentifikasi distribusi frekuensi lama persalinan di Instalasi Kebidanan dan peristi
RSU Anutapura Palu.
3. Mengidentifikasi distribusi frekuensi Usia kelahiran neonatus di Instalasi Kebidanan dan
peristi RSU Anutapura Palu.
4. Mengidentifikasi distribusi frekuensi berat badan lahir di Instalasi Kebidanan dan peristi
RSU Anutapura Palu.
5. Menganalisis faktor usia, lama persalinan, usia kelahiran neonatus dan berat badan lahir
dengan kejadian asfiksia pada bayi baru lahir di instalansi kebidanan dan peristi di RSU

Anutapura Palu

1.4 Manfaat penelitian



1.4.1 Bagi llmu Pengetahuan (Pendidikan)
Hasil penelitian ini diharapkan dapat bermanfaat dan untuk menambah wawasan dan
pengetahuan tentang kasus Asfiksia yang terjadi pada bayi baru lahir.
1.4.2 Bagi Masyarakat
Memberikan informasi kepada masyarakat tentang kasus asfiksia pada bayi baru lahir dapat
menyebabkan kematian jika lambat ditangani dan bagaimana cara penanganan dengan baik
jika terdapat kasus asfiksia.
1.4.3 Bagi Institusi Tempat Penelitian
Penelitian ini diharapkan dapat digunakan sebagai tambahan ilmu pengetahuan dan

informasi mengenai faktor yang mempengaruhi kasus asfiksia pada bayi baru lahir.
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