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ABSTRAK

Pelayanan kesehatan maternal dan neonatal salah satu unsur penentu

status kesehatan. Pelayanan kesehatan neonatal d

imulai sebelum bayi dilahirkan, melalui pelayanan kesehatan yang diberikan
kepada ibu hamil. Pertumbuhan dan perkembangan bayi periode neonatal
merupakan periode paling kritis karena dapat menyebabkan kesakitan dan
kematian bayi. Kematian perinatal terbanyak disebabkan oleh asfiksia. Hal ini
dikemukakan baik di lapangan atau dirumah sakit rujukan di Indonesia. Tujuan
penelitian ini untuk mengidentifikasi faktor-faktor yang berhubungan dengan
kejadian asfiksia neonatorum di RSUD H. Abdul Manan Simatupang Kabupaten
Asahan Tahun 2017.

Jenis penelitian ini merupakan penelitian survey yang bersifat analitik
yaitu suatu penelitian yang mencoba menggali bagaimana dan mengapa
fenomena kesehatan itu terjadi dengan pendekatan cross sectional yang
bertujuan untuk mengetahui hubungan faktor usia ibu, air ketuban, berat badan
lahir, lilitan tali pusat, serta usia persalinandengan terjadinya asfiksia neonatorum
pada bayi baru lahir di RSUD H. Abdul Manan Simatupang Kabupaten Asahan
Tahun 2017sebanyak 151 kasus. Analisis data dilakukan secara univariat,
bivariat dengan Uji Chi-Squarepada beberapa variabel tertentu.

Hasil penelitian faktor-faktor yang berhubungan dengan asfiksia
neonatorum antara lain usia ibu (p=0,000), air ketuban (p=0,000), berat badan
lahir (p=0,000), lilitan tali pusat (p=0,000) dan usia kehamilan (p=0,001).Usia ibu
(RP : 3,87), air ketuban (RP : 1,87), berat badan lahir (RP : 1,87), lilitan tali pusat
(RP : 2,43), usia kehamilan (RP : 4,59).

Ada hubungan usia ibu, air ketuban, berat badan lahir, lilitan tali pusat
dan usia persalinan dengan kejadian asfiksia neonatorum. Diharapkan terutama
pada ibu hamil agar melakukan antenatal care secara teratur agar mudah di
deteksi adanya kelainan.

Kata Kunci . asfiksia neonatorum.
DaftarPustaka : 22 Sumber (2009-2017)
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ABSTRACT

Maternal and neonatal health services are one of the determinants of
health status. Neonatal health services begin before the baby is born, through the
health services provided to pregnant women. Growth and development of
neonatal period baby is the most critical period because it can cause infant pain
and death. Most perinatal deaths are due to asphyxia. This is stated either in the
field or in referral hospitals in Indonesia

This research is an analytical research with cross sectional approach
using medical record data of asphyxia neonatorum patient from January -
December 2017 in RSUD H. Abdul Manan Simatupang Asahan regency as many
as 132 cases. The data were analyzed by univariate, bivariate with Chi-Square
test on certain variables. Factors associated with neonatal asphyxia include
maternal age (p = 0.034), and gestational age (p = 0.034) and factors unrelated
to neonatal asphyxia include amniotic fluid (p = 0.537), birth weight (p = 0.390),
and the umbilical cord coil (p = 0,921)

The results show that factors related to the incidence of asphyxia
neonatorum such as maternal age and gestational age are factors that may lead
to neonatal asphyxia.

The conclusion of the study was that there was a relationship between
maternal age and labor age with the incidence of asphyxia neonatorum. It is
expected especially in pregnant women to do antenatal care regularly for easy
detection of abnormalities.

Keywords : asphyxia neonatorum.
Reference : 22 source (2009-2017)
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