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ABSTRAK

Limatus, Novia Sanaya. 2020. Faktor Resiko Riwayat Asfiksia Neonatorum
dengan Kejadian Infeksi Neonatorum pada bayi baru lahir. Studi Literatur.
Poltekkes Kemenkes Malang. Program Studi Sarjana Terapan Kebidanan
Kediri. Pembimbing I: Dr. Suwoyo, S.Pd,S.Kep.Ns.M.Kes. Pembimbing I1
: Rahajeng Siti Nur Rahmawati, M.Keb

Asfiksia neonatorum adalah keadaan bayi baru lahir tidak dapat bernapas
secara spontan dan teratur segera setelah lahir. Asfiksia akan bertambah buruk
apabila penanganan bayi tidak dilakukan dengan benar, sehingga tindakan perawatan
dilaksanakan untuk mempertahankan kelangsungan hidup dan mengatasi gejala
lanjut yang mungkin timbul. Bayi dengan asfiksia neonatorum tampak tidak sehat
dan memiliki riwayat gawat janin sebelum lahir. Asfiksia neonatal memfasilitasi
infeksi sistemik. Asfiksia neonatal meningkatkan risiko infeksi atau sepsis neonatal
onset dini dengan kultur darah positif. Infeksi bayi baru lahir yang disebut sepsis
neonatal adalah penyakit yang sangat parah dan menyebabkan morbiditas dan
mortalitas tinggi Tujuan studi literatur ini adalah untuk mengetahui hubungan
riwayat asfiksia dengan kejadian infeksi neonatorum pada bayi baru lahir. Penelitian
ini merupakan penelitian kualitatif, dengan mendeskripsikan atau menggambarkan
tentang Hubungan Riwayat Asfiksia dengan Kejadian Infeksi Neonatorum pada Bayi
Baru Lahir. Sistem referensi online yang digunakan adalah Google scholar, E-
resources perpustakaan nasional, dan PubMed. Literatur yang digunakan dalam
penelitian ini adalah literature yang dipublikasikan 10 tahun terakhir (tahun 2010-
2020). Hasil 10 literatur yang telah di review didapatkan hasil bahwa 5 jurnal
menyatakan riwayat asfiksia neonatorum berhubungan dengan kejadian infeksi
neonatorum pada bayi baru lahir. Lima jurnal menyatakan riwayat asfiksia
neonatorum bukan merupakan faktor resiko kejadian infeksi neonatorum pada bayi
baru lahir. Berdasarkan hasil dari studi review penyebab sepsis neonatorum tidak
hanya dari bayi yang mengalami asfiksia saat lahir tetapi juga dari ibu yang
mengalami KPD, demam >38°C, usia gestasi <37 minggu, dan bayi yang tidak
menangis segera setelah lahir.

Kata kunci: APGAR Skor, Asfiksia Neonatorum, Early Onset Sepsis, Infeksi
Neonatorum.
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ABSTRACT

Limatus, Novia Sanaya. 2020. Factor Risk of Asphyxia Neonatorum History with
Neonatorum Infection Occurrence in newborns. Study of literature. Thesis,
Advisor (1) : Dr. Suwoyo, S.Pd, S.Kep, Ns, M.Kes. and Advisor (2):
Rahajeng Siti Nur Rahmawati, M.Keb

Asphyxia neonatorum is a newborn condition who cannot breathe
spontaneously and regularly immediately after birth. Asphyxia will get worse if the
handling of the baby is not done properly, so that care is taken to maintain survival
and overcome the symptoms that may arise. Babies with asphyxia neonatorum
appear unwell and have a history of fetal distress before birth. Neonatal asphyxia
facilitates systemic infection. Neonatal asphyxia increases the risk of infection or
early neonatal sepsis with positive blood cultures. A newborn infection called
neonatal sepsis, it is a very severe disease and causes high morbidity and mortality.
The purpose of this literature study is to determine the relationship between the
history of asphyxia and the incidence of neonatorum infection in newborns. This
research is a qualitative study, by describing or concerning the relationship
between a history of asphyxia and the incidence of neonatal infection in newborns.
The online references system have been used is Google Scholar, the National
Library of E-Resources, and PubMed. The literature of this study is literature
published in the last 10 years (2010-2020). The results of 10 reviewed literature
found that 5 journals stated a history of neonatal asphyxia associated with the
incidence of neonatal infection in newborns. Five journals stated that there was no
relationship between a history of neonatal asphyxia and the incidence of neonatal
infection in newborns. It can be concluded that the results of the study reviewed the
causes of neonatal sepsis not only from infants who had asphyxia at birth but also
from mothers who experienced KPD, fever> 380C, gestational age <37 weeks, and
babies who did not cry immediately after they birth.

Keywords: APGAR Score, Asphyxia Neonatorum, Early Onset Sepsis,
Neonatorum Infection
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