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ABSTRAK

MUNJIAH.Asuhankebidananpadabayibarulahirdenganasfiksia di RSUD Dr. H.
Moch Ansari Saleh Banjarmasin. Dibimbingoleh NITA HESTIYANA dan MEGA
YUNITA SARI.

LatarBelakang:Asfiksiaadalahbayibarulahir yang tidaksegeramenangis.
Asfiksiaadalahsalahsatupenyebabangkakematianbayi yang paling banyak di
Indonesia. AKB di Indonesia sendirisebesar 29/1000
kelahiranhidupnamunpadaprovinsi Kalimantan Selatan
didapatkanangkakematian 50/1000
kelahiranhidup.Angkakejadianasfiksiapadabayibarulahir di RSUD Dr.H.Moch
Ansari Saleh Banjarmasin pada 2014 sampai 2017 sebanyak  3316
kasusbayiasfiksia.
Tujuan:Mampumelaksanakanasuhankebidananpadabayibarulahirdenganasfiksia
.
Metode: Studikasusinimenggunakanmetodedeskriptifdenganteknikpengumpulan
data primer meliputiwawancara, pemeriksaanfisikdanobservasiserta data
sekunderyaitudarihasilrekammedik.
Hasil:By. Ny R usia 1 haridengan post asfiksiasedang.
Saatlahirpernapasanbayitidakteratur,
tonosototlemah.Berdasarkanpemeriksaanfrekuensijantung 105 kali per,
pernafasan 42x/menitdansuhutubuh 36,60c.  Tonus ototkurangbaik,sinosis,
reflekmasihada. Didapatkandiagnosayaitubayibarulahirusia 1 haridenganpost
asfiksiasedang.Penatalaksanakan yang diberikanadalahpascaresusitasiadalah
STABLE (Infus D10% 6 tpm, injeksicepotaxim).
Simpulan:AsuhankebidananPadaBayiBarulahirDenganAsfiksia yang
dilakukanpadaBy. Ny. R tidakadakesenjanganantarateoridanpraktik.
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