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INTISARI

Hubungan Tingkat Pengetahuan Perawat
Tentang Gawat Nafas Dengan Tindakan Resusitasi

Pada Neonatus di Ruang IIICU RST Slamet Riyadi Surakarta

Andrianusl, Dhani Setya Arumawati2, Istiqori3

Latar Belakang: Pengetahuan deteksi dini terhadap gawat nafas pada neonatus
sangat dibutuhkan, karena merupakan masalah pada pelayanan neonatologi dan
ini merupakan suatu tantangan karena angka mortriditas dan mortalitas yang tinggi
yaitu terjadi sekitar 4-60/o neonatus, dan sebagian besar penyebabnya dapat
dicegah yaitu melalui pengenalan dini dan penanganan tepat. Sehingga hanya
sebagian kecil saja yang mendapatkan dukungan terapi ventilator. Deteksi dini
pada gawat nafas sangat dibutuhkan untuk mencegah komplikasi atau kecacatan
yang berat pada neonatus, melalui pengenalan awal, mulai faktor resiko, gejala
klinis, penegakkan diagnosis dan pengelolaan awal (Kosim, 2010).
Tujuan: Penelitian ini bertujuan urfuk mengetahui hubungan antara tingkat
pengetahuan perawat tentang gawat nafas dengan tindakan resusitasi pada
neonatus di Ruang NICU RST Slamet Riyadi Surakarta.
Metode: Penelitian ini rnenggunakan des}riptif korelatif dengan cara pendekatan
cross sectiorwl (satu waktu), yaitu hanya dilakukan dalam satu waktu tertentu
dengan satu fokus. Waktu dalam hal ini diartikan dalam satuan hari, minggu,
bulan atau tatnrn. Penelitian lebih mudah dilakukan dan memerlukan biaya yang
sedikit. (Martonq 2010) dan menggunakan :uji chi-squore (t'). Pengambilan
sampel menggunakan teknik Total Sampft'ng sebanyak 25 perawat.
Hasil: Hasil penelitian ini menunjukkan Tirlgkat pengetahuan perawat tentang
gawat nafas di Ruang MCU RST Slamet Riyadi Surakarta berada pada kategori
baik yaitu sebanyak 16 responden (64,0Yo), Tindakan resusitasi pada neonatus di
Ruang NICU RST slamet Riyadi surakarta berada pada kategori baik yaitu
sebanyak 19 responden (76,0%). Sedangkan hasil uji statistik dengan uji chi-
square 1t'; diperoleh hasil nilai 29266,,, adalah sebesar 28,088 (p: 0,000 < 0,05)
sehingga H0 ditolak dan Ha diterima. Hal ini berarti ada hubungan antara tingkat
pengetahuan perawat tentang gawat nafas dengan tindakan resusitasi pada
neonatus di Ruang NICU RST Slamet Riyadi Surakarta.
simpulan: Ada hubungan antara tingkat pengetahuan perawat tentang gawat
nafas dengan tindakan resusitasi pada neonatus di Ruang NICU RST slamet
Riyadi Surakarta.

Kata Kunci: pengetahuan perawa! gawat nafas, resusitasi, neonatus

Mahasiswa Progpam Studi Ilmu Keperawatan Universitas Sahid Surakarla
l'rogram Studi Ilmu Keperawatan Universitas Sahid Surakarta
Program Studi Ilmu Keperau'atm Universitas Sahid Surakarta
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ABSTRACT

Knowledge Level Nurse Relationships
About Severe Breath With Resuscitation Measures

Neonates in the NICU at the Hospital Room RST Slamet Rtyadi Suraksta

Andrianusl, Dhani Setya Arumowati2, Istiqori3

Background: Knowledge of eorly detection of resptratory distress in neonates is
needed, because it is a problem tn neonotologt servtces, and this is a challenge
because the morbidity and mortality that occurs approximately 4-6% of neonates,
and most of the causes can be prevented throagh early recognttion snd treatment
right. So thot only a smallfraction get support ventilator therapy. Early detection
of severe breathing is needed to prevent complications or severe disability tn
neonotes, through early recognition, rangtng risk factors, clinieal symptoms,
diagnosis andmanogement of early (Kosim, 2010).
Ohiective: This study aims to determine the relatiowhip between the level of
lmowledge about severe breathing nurses with neonatal resuscitation in the
hospital NICU at the hospital room RST Slamet Riyadi Surakarta.
Method: This study uses a descriptive cotelative with cross sectional approach
(one time), which is only done in a certain time with a focus. Time in this case is
defined in units of days, weelu, months or years. Reseorch is easier and requires
little cost and using chi-sqttore (f) rcst (Martono, 2010). The samplet'oy th"
re.search were taken by using the total sompling technique, and consisted of 25
nurses.
Result: The results showed nurses' lvrowledge level about seyere breathing in
Surakarta RST Hospital NICU at the hospital room on either cotegory os many as
16 respondents (64.0%o), neonatal resuscitation measures in Surakarta RST
Hospilal NICU at the hospital room on either category as many as l9 respondents
06.0%0). l{hile the results of the statistical test with chi-squore fi) rcst results
obtained lo,,unrvalue is equal to 28.088 (p: 0.000 <0.05) so thot H6 is rejected
and Hq accepted. This means lhat there is a relationship between the level of
lmowledge about severe breathing nurses with neonatal resuscitotion in the
hospital NICU at the hospital room RST Slamet Riyadi Surakarta.
Conclusion: There is a relationship between the level of tcnowledge about severe
breathing nurses wilh neonatal resuscitation in the hospital NICU at the hospital
room RST Slsmet Riyadi Surakarta.

Keywords: lmowledge of nurses, respiratory distress, resuscilation, neonalal
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