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BAB |

PENDAHUL UAN

A. Latar Belakang Masalah
Perubahan fisiologis terberat yang terjadi pada neonatus adalah
transis dari sirkulasi janin atau plasenta ke respiras independen.
Hilangnya hubungan plasenta menyebabkan hilangnya dukungan
metabolisme seutuhnya, terutama supla oksigen dan pengeluaran
karbondioksida. Stress norma yang terjadi selama persainan dan
kelahiran menyebabkan perubahan pola pertukaran gas plasenta,
keseimbangan asam basa darah, dan aktivitas kardiovaskular pada bayi.
Faktor — faktor yang mempengaruhi transiss normal ini atau yang
meningkatkan asfiksia (keadaan hipoksemia, hiperkapnia, dan asidosis)
janin akan mempengaruhi penyesuaian janin terhadap kehidupan

ekstrauterin (Wong, 2009).

Sementara World Health Organization (WHO), dalam laporannya
men;j el askan bahwa asfiksia neonatus merupakan urutan pertama penyebab
kematian neonatus di negara berkembang pada tahun 2007 yaitu sebesar
21,1%, setelah itu pneumonia dan tetanus neonatorum masing-masing
sebesar 19,0% dan 14,1%. Dilaporkan kematian neonatal adalah asfiksia
neonatus (33%), prematuritas (10%), BBLR (19%). Menurut |laporan

kelompok kerja



BAB VII

KESIMPULAN DAN SARAN

A. Kesimpulan
Berdasarkan hasil penelitian yang dilakukan mengenai faktor - faktor
yang berhubungan dengan kejadian asfiksia neonatorum di RSUP Dr. M.
Djamil Padang tahun 2010, maka dapat diambil kesimpulan sebagai berikut:
1. Sebagian besar ibu (80%) melahirkan bayi dengan asfiksia neonatorum
pada umur 20-35 tahun. Lebih dari separuh (55%) ibu melahirkan bayi
asfiksia neonatorum dengan paritas 1 dan > 4. Sebagian besar ibu (67,5%)

tidak memiliki penyakit selama kehamilan.

N

. Sebagian besar (70%) bayi lahir tidak prematur, (57,5%) bayi lahir dengan
berat badan normal dan sebanyak (90%) bayi lahir tunggal

3. Sebagian besar ibu (95%) tidak mengalami perdarahan antepartum.

4. Sebagian besar ibu (55%) melahirkan dengan tindakan.

5. Sebagian besar ibu (82,5%) melahirkan dalam waktu persalinan yang

normal.

6. Pada faktor ibu terdapat hubungan bermakna antara paritas dengan
kejadian asfiksia neonatorum dan tidak terdapat hubungan yang bermakna
antara umur dan penyakit ibu dengan kejadian asfiksia neonatorum. di

RSUP Dr. M. Djamil Padang.
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