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Abstract. Hyperbilirubinemia is one of the most frequent clinical phenomena in newborns and the most common 

cause of hospitalization in newborns. In Indonesia, the incidence of hyperbilirubinemia in newborns is 25-50% 

in neonates. The incidence of hyperbilirubinemia in the Tanjungpinang City Regional Hospital from January 1 

2022 to April 30 2023 was 35.6%. This study aims to determine the factors associated with the incidence of 

hyperbilirubinemia in infants in the Perinatology room at Tanjungpinang City Regional Hospital. The type of 

research used is a quantitative analytical method using a cross-sectional research design with a retrospective 

approach. The population of this study was all 202 babies treated in the Perinatology room and the total sample 

was 72 medical records of babies who had hyperbilirubinemia. The data collection method uses a data checklist 

sheet from medical records, then the data is analyzed univariately and bivariately with the Chi-square statistical 

test. This research hopes that nursing services, especially in the perinatology room, will further improve the 

quality of service, especially in providing comprehensive nursing care for hyperbilirubinemia babies. 
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Abstrak. Hiperbilirubinemia adalah salah satu fenomena klinis yang paling sering ditemukan pada bayi baru lahir 

dan penyebab paling umum rawat inap pada bayi baru lahir. Di Indonesia angka kejadian hiperbilirubinemia pada 

bayi baru lahir sebesar 25-50%  pada neonatus. Angka kejadian hiperbilirubinemia di RSUD Kota Tanjungpinang 

01 Januari 2022-30 April 2023 sebesar 35,6%. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui faktor-faktor yang 

berhubungan dengan kejadian hiperbilirubinemia pada bayi di ruang Perinatologi RSUD Kota Tanjungpinang. 

Jenis penelitian yang digunakan adalah metode kuantitatif analitik menggunakan desain penelitian cross sectional 

dengan pendekatan retrospektif. Populasi penelitian ini adalah semua bayi yang dirawat di ruang Perinatologi 

sebanyak 202 dan jumlah sampel 72 rekam medis bayi yang mengalami hiperbilirubinemia. Metode pengumpulan 

data dengan menggunakan lembar ceklist data dari rekam medis kemudian data dianalisa secara univariat dan 

bivariat dengan uji statistik Chi-square. Penelitian ini Diharapkan kepada pelayanan keperawatan khususnya di 

ruang perinatologi lebih meningkatkan mutu pelayanan terutama dalam memberikan asuhan keperawatan pada 

bayi hiperbilirubinemia secara komprehensif. 

Kata kunci: Bayi Baru Lahir, Hiperbilirubinemia, Perinatologi. 

 

 

LATAR BELAKANG 

Bayi baru lahir merupakan salah satu tahap kehidupan yang dialami oleh setiap manusia. 

Setelah sebelumnya melewati masa di dalam kandungan dan persalinan yang cukup panjang. 

Bayi baru lahir sangat rentan terhadap lingkungan sekitarnya. Berbagai hal yang dapat 

memengaruhi bayi dimulai dari persalinan. Tubuh bayi yang beradaptasi dengan dunia luar 

berubah seiring dengan waktu. Salah satunya perubahanya adalah peningkatan kadar bilirubin 

dalam darah. Hiperbilirubinemia adalah salah satu fenomena klinis yang paling sering 
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ditemukan pada bayi baru lahir dan penyebab paling umum rawat inap pada bayi baru lahir 

(Yasadipura, Suryawan, dkk., 2020). Hiperbilirubinemia merupakan masalah yang sering 

dialami pada bayi baru lahir, pada tubuh bayi yang baru lahir organ belum berkembang dengan 

sempurna sehingga meningkatnya produksi bilirubin, belum bisa menyaringkan bilirubin 

dengan baik, terganggunya transpor bilirubin pada bayi. Terkadang hati tidak dapat melakukan 

proses bilirubin di dalam tubuh yang mengakibatkan kelebihan bilirubin, kondisi ini disebut 

dengan hiperbilirubinemia. Meski pun hiperbilirubinemia sering terjadi namun jika tidak 

ditangani dengan baik kondisi ini dapat menyebabkan komplikasi diantaranya gangguan pada 

otak yang tidak dapat diperbaiki (acute bilirubin enchepalopathy/kernicterus)  (Lin, Zhu, dkk., 

2022). 

Angka Kematian Bayi (AKB) merupakan salah satu indikator untuk mengukur kesehatan 

masyarakat yang berujung pada indeks pembangunan dan indeks taraf hidup, menurut World 

Health Organization (WHO) target AKB pada Suitainable Development Goals (SDGs) tahun 

2030 adalah 12/1000 kelahiran hidup (KH), sedangkan di Indonesia target 11,7/1000 kelahiran 

hidup (KH) pada tahun 2021,  menurut United Nations Internasional Children’s Emergency 

fund (UNICEF) terdapat 1,8% kematian bayi yang di sebabkan hiperbilirubin dari seluruh 

kasus perinatal yang terjadi di dunia (Yekti, Widadi, dkk., 2023).   

KAJIAN TEORITIS 

Di Indonesia angka kejadian hiperbilirubinemia pada bayi baru lahir sebesar 25-50 %  

pada neonatus cukup bulan dan lebih tinggi pada neonatus kurang bulan. (Cholifah, 

Djauharoh,dkk., 2018). Berdasarkan data dari seksi kesehatan keluarga dan gizi masyarakat 

dinas kesehatan Kota Tanjungpinang pada tahun 2021 dengan penyebab lain nya cukup banyak 

yaitu sebesar 26%  dengan jenis penyakit yang beragam, diantaranya ikterus/ 

hiperbilirubinemia (Profil Kesehatan Pemerintahan Provinsi Kepulauan Riau, 2021).  

Ikterus dapat bersifat fisiologis dan bisa juga bersifat patologi atau biasa di kenal dengan 

hiperbilirubinemia. Berdasarkan Keputusan Menteri Kesehatan 

RI/NO.HK.01.07/MENKES/240/2019 hiperbilirubinemia di definisikan sebagai kadar 

bilirubin serum total ≥5 mg/dL (86 μmol/L). Hiperbilirubinemia adalah keadaan transien yang 

sering ditemukan baik pada bayi cukup bulan (50-70%) maupun bayi prematur (80-90%). 

Sebagian besar hiperbilirubinemia tidak membutuhkan terapi khusus, tetapi karena potensi 

toksik dari bilirubin maka semua bayi baru lahir harus di pantau untuk mendeteksi 

kemungkinan terjadinya hiperbilirubinemia berat. Kejadian hiperbilirubinemia bisa terjadi 

karena beberapa faktor diantaranya faktor dari bayi meliputi berat badan lahir bayi (BBLR), 
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riwayat asfiksia, jenis kelamin, inkompabilitas golongan darah A-B-O/Rhesus. Faktor dari ibu 

meliputi jenis persalinan, usia kehamilan, riwayat kehamilan. Faktor dari ASI meliputi Breast 

feending Jaundice dan breast mild jaundice. Sedangkan faktor lain penyebab 

hiperbilirubinemia meliputi hipoksia, dehidrasi, infeksi, kelainan sel darah merah dan obat-

obatan (Maternity, Anjani, dkk., 2018).  Pada bayi jika tidak segera dilakukan pemantauan, 

banyak kejadian hiperbilirubinemia dapat menimbulkan gangguan yang menetap atau bahkan 

menyebabkan kematian pada bayi baru lahir. Hiperbilirubinemia yang mengarah ke kondisi 

patologi seperti ini timbul pada saat bayi baru lahir atau pada hari pertama kelahiran, kenaikan 

kadar bilirubin yang berlangsung cepat yaitu sebanyak 5 mg/dL per hari (Amelia, 2018). 

Auliya, Kusumawijaya, dkk, (2023) mengemukakan sesuai dengan hasil penelitian 

dilakukan pada 70 responden. Mengalami kasus hiperbilirubinemia yaitu sebanyak 31 

responden (44,3%) sedangkan yang tidak mengalami kasus hiperbilirubinemia yaitu sebanyak 

39 (55,7%) dari total responden. Hasil penelitian menunjukkan adanya hubungan antara BBLR 

dengan nilai p-value 0,023. Prematuritas dengan nilai p-value 0,000. Jenis kelamin dengan nilai 

p-value 0,028. Riwayat asfixia dengan nilai p-value 0,009 dan jenis persalinan p-value 0,004 

dengan kejadian hiperbilirubinemia. Berdasarkan data hasil penelitian yang telah dilakukan 

maka di simpul kan bahwa ada hubungan antara Bayi Berat Badan Lahir (BBLR), Prematuritas, 

jenis kelamin, Riwayat asfiksia dan jenis persalinan dengan kejadian hiperbilirubinemia di 

ruangan neonatus RSUD Drs. H Abu Hanifah. 

Berdasarkan permasalahan peneliti melakukan studi pendahuluan untuk kejadian 

hiperbilirubinemia di ruang Perinatologi RSUD kota Tanjungpinang. Hasil dari studi 

pendahuluan didapatkan total Rekam Medis (RM) bayi yang di rawat di ruang Perinatologi 

RSUD Kota Tanjungpinang pada 01 Januari 2022 sampai dengan 30 April 2023 sebanyak 202 

dengan total kejadian hiperbilirubinemia 72 kasus (35,6%). Berdasarkan latar belakang di atas 

dan belum pernah dilakukan penelitian terkait faktor-faktor yang berhubungan dengan 

kejadian. 

METODE PENELITIAN 

Rancangan penelitian yang digunakan adalah metode kuantitatif analitik menggunakan 

desain penelitian cross sectional dengan pendekatan retrospektif. Populasi target pada 

penelitian ini adalah semua bayi baru lahir yang dirawat di ruang Perinatologi RSUD Kota 

Tanjungpinang. Jumlah populasi dalam penelitian adalah 202 dan jumlah bayi yang mengalami 

hiperbilirubinemia 72 sebagai jumlah sampel, data dari tanggal 01 Januari 2022 sampai dengan 

30 April 2023. 
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HASIL DAN PEMBAHASAN  

Dari hasil penelitian yang dilaksanakan pada tanggal 26 Juli 2023-16 Agustus 2023 

didapatkan Berdasarkan tabel 4.1 menunjukkan bahwa 35,6 bayi mengalami kejadian 

hiperbilirubinemia sedangkan 64,4% bayi tidak mengalami hiperbilirubinemia pada bayi 

diruang Perinatologi RSUD Kota Tanjungpinang. Berdasarkan tabel 4.2 menunjukkan bahwa 

dari 72 orang bayi dengan hiperbilirubinemia ada 19,4% bayi BBLR sedangkan 80,6% bayi 

tidak BBLR mengalami hiperbilirubinemia. Ada 51,4% bayi dengan riwayat asfiksia 

sedangkan 48,6% bayi tidak dengan asfiksia yang mengalami hiperbilirubinemia. Ada 58,3% 

bayi jenis kelamin laki-laki sedangkan ada 41,7% orang bayi jenis kelamin perempuan  yang 

mengalami hiperbilirubinemia. Ada  69,5%  bayi dengan jenis persalinan spontan sedangkan 

ada 30,5% orang bayi dengan jenis persalinan tidak spontan atau sectio caesaria yang 

mengalami hiperbilirubinemia. Ada 13,9% bayi dengan usia kehamilan preterm,  ada 83,3% 

bayi dengan usia kehamilan aterm sedangkan ada 2,8% bayi dengan usia kehamilan posterm 

yang mengalami hiperbilirubinemia pada bayi di ruang perinatologi RSUD Kota 

Tanjungpinang. Dari hasil pengumpulan data nilai bilirubin total pada 72 bayi yang mengalami 

hiperbilirubinemia didapat nilai mean atau rata-rata 17,8464 dengan standar deviation 2,83154 

di RSUD Kota Tanjungpinang.  

Berdasarkan tabel 4.3 menunjukkan bahwa  dari 41 bayi dengan BBLR ada 34,1% bayi 

yang mengalami kejadian hiperbilirubinemia sedangkan  dari 161 bayi dengan tidak BBLR ada 

36% bayi yang mengalami hiperbilirubinemia. Pada bayi di ruang perinatologi RSUD Kota 

Tanjungpinang. Setelah dilakukan uji Chi-square didapat nilai p-value = 0,823 (p>0,05)  

artinya tidak ada hubungan antara berat badan lahir bayi dengan kejadian hiperbilirubinemia 

pada bayi di ruang perinatologi RSUD Kota Tanjungpinang 01 Januari 2022-30 April 2023. 

Berdasarkan tabel 4.4 menunjukkan bahwa dari 139 bayi dengan riwayat asfiksia ada 

26,6% bayi yang mengalami kejadian hiperbilirubinemia sedangkan dari 63 bayi tidak dengan 

asfiksia ada 55,6% bayi yang mengalami hiperbilirubinemia pada bayi di ruang perinatologi 

RSUD Kota Tanjungpinang. Setelah dilakukan uji Chi-square di dapat nilai p-value = 0,001 

(p<0,05) artinya ada hubungan antara riwayat asfiksia dengan kejadian hiperbilirubinemia pada 

bayi diruang perinatologi RSUD Kota Tanjungpinang 01 Januari 2022-30 April 2023.  

Berdasarkan tabel 4.5 menunjukkan bahwa dari 138 bayi dengan jenis kelamin laki-laki 

ada 30,4% bayi yang mengalami kejadian hiperbilirubinemia sedangkan dari 64 bayi dengan 

jenis kelamin perempuan ada 46,9% bayi yang mengalami hiperbilirubinemia pada bayi di 

ruang perinatologi RSUD Kota Tanjungpinang. Setelah dilakukan uji  Chi-square di dapat nilai 

p-value = 0,023 (p<0,05) artinya ada hubungan jenis kelamin dengan kejadian 
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hiperbilirubinemia pada bayi di ruang Perinatologi RSUD Kota Tanjungpinang 01 januari 

2022-30 April 2023. Berdasarkan tabel 4.6 menunjukkan bahwa dari 68 bayi dengan jenis 

persalinan spontan ada 73,5% bayi yang mengalami kejadian hiperbilirubinemia sedangkan 

dari 134 bayi dengan jenis persalinan tidak spontan atau sectio caesaria ada 16,4% bayi yang 

mengalami hiperbilirubinemia pada bayi di Ruang perinatologi RSUD KotaTanjungpinang. 

Setelah dilakukan uji Chi-square di dapat nilai p-value = 0,001 (p<0,05) artinya ada hubungan 

antara jenis persalinan dengan kejadian hiperbilirubinemia pada bayi diruang perinatologi 

RSUD kota Tanjungpinang 01 Januari 2022-31 April 2023. Berdasarkan tabel 4.7 

menunjukkan bahwa dari 18 bayi dengan usia kehamilan preterm ada 55,6% bayi yang 

mengalami kejadian  hiperbilirubinemia,  dari 179 bayi dengan usia kehamilan aterm ada 

33,5% bayi yang mengalami Perinatologi RSUD Kota Tanjungpinang 01 Januari 2022-30 

April 2023 

1. Distribusi frekuensi kejadian hiperbilirubinemia pada bayi diruang Perinatologi 

RSUD Kota Tanjungpinang 

Menurut Keputusan Menteri Kesehatan Republik Indonesia NO. 

HK.01.07/MENKES/240/2019 Hiperbilirubinemia didefinisikan sebagai kadar bilirubin 

serum total ≥5 mg/dL (86 μmol/L). Hiperbilirubinemia adalah keadaan transien yang sering 

ditemukan baik pada bayi cukup bulan (50-70%) maupun bayi prematur (80-90%). Sebagian 

besar hiperbilirubinemia adalah fisiologis dan tidak membutuhkan terapi khusus, tetapi 

karena potensi toksik dari bilirubin maka semua neonatus harus di pantau untuk 

pendeteksian kemungkinan terjadinya hiperbilirubinemia berat. Hiperbilirubinemia yang 

memasuki fase lanjut dapat mengakibatkan kerusakan pada sistem saraf pusat yang bersifat 

irreversibel, ditandai dengan retrocollisopistotonus yang jelas, high pitched cry, tidak 

adekuat untuk menyusu, apnea, demam, penurunan kesadaran hingga koma, terkadang dapat 

mengalami kejang, dan dapat berakhir kepada kematian. 

2. Hubungan berat badan lahir bayi dengan kejadian hiperbilirubinemia 

Berdasarkan tabel 4.3  menunjukkan bahwa  41 bayi dengan BBLR ada 34,1%  bayi 

yang mengalami kejadian hiperbilirubinemia sedangkan 161 bayi dengan tidak BBLR ada 

36% bayi  yang mengalami hiperbilirubinemia. Pada bayi di ruang perinatologi RSUD Kota 

Tanjungpinang. Hasil Setelah dilakukan uji Chi-square didapat nilai p-value = 0,823 (p > 

0,05)  artinya tidak ada hubungan antara berat badan lahir bayi BBLR dengan kejadian 

hiperbilirubinemia pada bayi di ruang perinatologi RSUD Kota Tanjungpinang 01 Januari 

2022-30 April 2023.  
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Berat badan bayi yang lahir kurang dari normal dapat mengakibatkan berbagai 

kelainan yang timbul salah satunya hiperbilirubinemia, bayi dengan berat badan <2,500 

gram mengalami ikterus pada minggu pertama hidupnya  (Delvia & Azhari., 2022). Tapi 

dipenelitian ini peneliti mendapatkan tidak ada hubungan berat badan lahir bayi BBLR 

terhadap kejadian hiperbilirubinemia dikarenakan jumlah BBLR yang dirawat di ruang 

Perinatologi RSUD Kota Tanjungpinang tidak banyak dibandingkan dengan bayi berat 

badan lahir tidak BBLR atau Berat badan lahir normal. Hasil penelitian ini berbeda dengan 

penelitian yang dilakukan oleh Puspita,  (2018) tentang The Effect of low Birt Weight on 

The Incidence of neonatal jaundice in Sidoarjo angka kejadian hiperbilirubinemia pada 

BBLR yaitu 28 (217,1%) bayi dan 101 (78,2%) bayi dengan berat lahir normal, 

menunjukkan ada hubungan yang bermakna antara BBLR dengan kejadian 

hiperbilirubinemia. 

Menurut penelitian Delvia, Azhari dkk (2022) juga mempunyai hasil yang berbeda 

bayi baru lahir tidak BBLR mengalami hiperbilirubinemia 17,9% dan bayi baru lahir dengan 

BBLR mengalami hiperbilirubinemia 36,4 %, Hasil uji chi-square menunjukan ada 

hubungan yang bermakna antara BBLR dengan kejadian hiperbilirubinemia.  

3. Hubungan riwayat asfiksia dengan kejadian hiperbilirubinemia 

Menurut Keputusan Menteri Kesehatan Republik Indonesia NO. 

HK.01.07/MENKES/214/2019 standar pelayanan medis ilmu kesehatan anak, Ikatan Dokter 

Anak Indonesia (IDAI) asfiksia neonatorum adalah kegagalan bayi bernafas secara spontan 

dan teratur pada saat lahir atau beberapa saat setelah lahir yang di tandai dengan hipoksemia 

dan asidosis. Kurangnya oksigen pada organ-organ tubuh sehingga fungsi organ tidak 

maksimal, glikogen yang dihasilkan hati berkurang yang menyebabkan hiperbilirubinemia. 

Asfiksia dapat menyebabkan hipoperfusi hati yang kemudian akan mengganggu 

metabolisme bilirubin hepatosit. Berdasarkan tabel 4.4 menunjukkan bahwa dari 139 bayi 

dengan riwayat asfiksia ada 26,6% bayi yang mengalami kejadian hiperbilirubinemia 

sedangkan 63 bayi tidak dengan asfiksia, ada 55,6% bayi yang mengalami 

hiperbilirubinemia pada bayi di ruang perinatologi RSUD Kota Tanjungpinang. Setelah 

dilakukan uji Chi-square di dapat nilai p-value = 0,001 (p<0,05) artinya ada hubungan antara 

riwayat asfiksia dengan kejadian hiperbilirubinemia pada bayi diruang perinatologi RSUD 

Kota Tanjungpinang 01 Januari 2022-30 April 2023. 

Hasil penelitian ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh  Astariani, Artana, 

dkk, (2021) yang dilakukan di RSIA Puri Bunda Tabanan Bali ditemukan bayi yang 
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mengalami riwayat asfiksia 4,8% dengan uji Chi-square didapatkan p-value 0,049. 

Menunjukkan adanya hubungan riwayat asfiksia dengan kejadian hiperbilirubinemia. 

Sedangkan menurut Nyangabyaki-Twesigye .dkk, (2020), mengatakan tidak ada hubungan 

antara riwayat asfiksia dengan kejadian hiperbilirubunemia. Skor apgar dapat bervariasi 

tergantung usia kehamilan, berat badan lahir pengobatan ibu, penggunaan obat atau anastesi, 

dan kelainan bawaan. Beberapa komponen skor juga bersifat subjektif dan rentan terhadap 

variabel antar penilai. 

4. Hubungan jenis kelamin dengan kejadian hiperbilirubinemia 

Karena kromosom x mempunyai peran dan bertanggung jawab dalam fungsi enzim 

pada sel darah merah. Selain itu perbedaan kromosom x tersebut juga dapat mengakibatkan 

defisiensi enzim G6PD yang bisa menyebabkan lisis nya sel darah merah. Kromosom x pada 

bayi laki-laki dan perempuan di mana bayi perempuan mempunyai dua kromosom x 

sedangkan pada bayi laki-laki hanya mempunyai satu kromosom x. Sehingga pasien berjenis 

kelamin laki-laki memiliki risiko yang lebih tinggi menderita hiperbilirubinemia 

dibandingkan pasien yang berjenis kelamin perempuan.. Sehingga potensi untuk terjadinya 

hiperbilirubinemia lebih besar. (Zhang, Tang, dkk, 2021). 

Berdasarkan tabel 4.5 menunjukkan bahwa dari 138 bayi dengan jenis kelamin laki-

laki ada 30,4% yang mengalami kejadian hiperbilirubinemia sedangkan 64 orang bayi 

dengan jenis kelamin perempuan ada 46,9% yang mengalami hiperbilirubinemia pada bayi 

di ruang perinatologi RSUD Kota Tanjungpinang. Setelah dilakukan uji Chi-square di dapat 

nilai p-value =0,023 (p<0,05) artinya ada hubungan jenis kelamin dengan kejadian 

hiperbilirubinemia pada bayi di ruang Perinatologi RSUD Kota Tanjungpinang 01 januari 

2022-30 April 2023. 

Hasil penelitian ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh  Triani, Setyoboedi dkk., 

2022) tentang The risk Factor the Hyperbilirubunemia incident of neonates at Dr Hospital 

in Surabaya, di ruangan neonatus didapat laki-laki 72 (64,8%) bayi dan perempuan 43 

(35,2%) yang mengalami hiperbilirubinemia, nilai p-value 0,046, menunjukkan adanya 

hubungan antara jenis kelamin dengan kejadian hiperbilirubinemia. 

 

5. Hubungan jenis persalinan dengan kejadian hiperbilirubinemia 

Jenis persalinan berpengaruh terhadap bayi, baik tindakan sectio caesaria ataupun 

jenis persalinan yang lain. Persalinan dengan sectio caesaria mempunyai pengaruh depresi 

pada pusat pernafasan janin, keadaan apnu, asfiksia, gangguan ini bisa menjadi faktor 
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meningkatnya bilirubin. Trauma lahir pada bayi yang dilahirkan dari ibu yang mengalami 

tindakan vakum ekstraksi, induksi yang lahir spontan, dan kelainan letak lahir pervaginam 

letak sungsang dan lain-lainnya yang mengakibatkan trauma seperti hematom, perdarahan 

subaponeurotik yang akan mengakibatkan produksi bilirubin melebihi kemampuan bayi 

untuk mengeluarkan nya dan lambatnya dalam pemecahan kadar bilirubinemia (Annisa, 

Astuti, dkk., 2023). 

Berdasarkan tabel 4.6  menunjukkan bahwa dari 68 orang bayi dengan jenis 

persalinan spontan ada 73,5% bayi yang mengalami kejadian hiperbilirubinemia sedangkan 

134 orang bayi dengan jenis persalinan tidak spontan atau sectio caesaria ada 16,4% bayi 

yang mengalami hiperbilirubinemia pada bayi di ruang perinatologi RSUD Kota 

Tanjungpinang. Setelah dilakukan uji Chi-square di dapat nilai p-value = 0,001 (p<0,05) 

artinya ada hubungan antara jenis persalinan dengan kejadian hiperbilirubinemia pada bayi 

diruang perinatologi RSUD kota Tanjungpinang 01 Januari 2022-31 April 2023 

Sejalan dengan penelitian yang dilakukan Anisa Kusumawijaya, dkk (2023) di ruangan 

neonatus RSIA Hanifah pada tahun 2021  persalinan spontan 6 (21,4%) bayi sedangkan 

persalinan buatan atau Sectio Caesaria (SC) 25 (59,5 %) bayi yang mengalami 

hiperbilirubinemia. Sehingga disimpulkan oleh peneliti ada hubungan antara jenis 

persalinan dengan kejadian hiperbilirubinemia. 

 

6. Hubungan usia kehamilan dengan kejadian hiperbilirubinemia 

Berdasarkan tabel 4.6 menunjukan bahwa dari 18  bayi dengan usia kehamilan 

preterm ada 55,6% bayi yang mengalami kejadian   hiperbilirubinemia  ada 179  bayi dengan 

kehamilan aterm 33,5% bayi yang mengalami kejadian hiperbilirubinemia sedangkan ada 5 

orang bayi dengan usia kehamilan posterm ada 40% bayi yang mengalami 

hiperbilirubinemia pada bayi di ruang perinatologi RSUD Kota Tanjungpinang. Setelah 

dilakukan uji statistik di dapat nilai p-value=0,173 (p>0,05) artinya tidak ada hubungan 

antara usia kehamilan dengan kejadian hiperbilirubinemia pada bayi di ruang Perinatologi 

RSUD Kota Tanjungpinang 01 Januari 2022-30 April 2023. 

Sejalan  dengan hasil penelitian yang dilakukan Yasadipura, (2020) di RSUD 

Wangaya Bali , bayi yang mengalami hiperbilirubinemia preterm  34,8% bayi, dengan aterm 

18.7% dan bayi  posterm 0%,  tidak ada hubungan antara usia kehamilan dengan kejadian 

hiperbilirubinemia. Dipenelitian ini Yasadipura (2020) mengatakan BBLR merupakan 

faktor resiko tertinggi kejadian hiperbilirubunemia, usia kehamilan pada penelitiannya tidak 

ada hubungan dengan kejadian hiperbilirubiunemia. Usia kehamilan atau Usia gestasi (masa 
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kehamilan) yaitu masa terjadinya konsepsi sampai pada saat kelahiran, di hitung dari 

pertama haid terakhir (menstrual age of pregnancy) atau Usia kehamilan atau usia gestasi 

(gestational age) adalah ukuran lama waktu seorang janin berada dalam rahim (Zhang, Tang, 

dkk 2021).  Pada bayi lahir, karena usia kehamilan merupakan faktor yang penting dan 

penen yang dilahirkan, karena bayi baru lahir dari usia kehamilan yang kurang berkaitan 

dengan berat lahir rendah dan tentunya akan berpengaruh kepada daya tahan tubuh bayi 

yang belum siap menerima dan beradaptasi dengan lingkungan di luar rahim sehingga 

berpotensi terkena berbagai komplikasi salah satunya adalah ikterus neonatorum yang dapat 

menyebabkan hiperbillirubinemia  (Herliana, Hanifa,  dkk., 2023).  

Dipenelitian ini peneliti mendapatkan tidak ada hubungan usia kehamilan dengan 

kejadian hiperbilirubinemia dikarenakan jumlah bayi preterm, aterm, dan posterm dirawat 

di ruang Perinatologi RSUD Kota Tanjungpinang tidak sebandingkan terlihat bayi aterm 

lebih banyak dibandingkan dengan bayi preterm dan posterm. 

KESIMPULAN DAN SARAN 

Dari penelitian ini terdapat hubungan antara riwayat asfiksia, jenis kelamin dan jenis 

persalinan  terhadap kejadian hiperbilirubinemia pada bayi diruang Perinatologi RSUD Kota 

Tanjungpinang, sedangkan BBLR dan usia kehamilan tidak ada hubungan dengan kejadian 

hiperbilirubinemia pada bayi di ruang Perinatologi RSUD Kota Tanjungpinang. 

1. Bagi Institusi Pendidikan 

Dengan hasil penelitian ini dapat dijadikan bahan referensi dan ilmu pengetahuan tentang 

faktor-faktor yang berhubungan dengan hiperbilirubinemia pada bayi. 

2. Bagi Pelayanan Keperawatan 

Diharapkan kepada pelayanan keperawatan khususnya di ruang perinatologi lebih 

meningkatkan mutu pelayanan terutama dalam memberikan asuhan keperawatan pada bayi 

hiperbilirubinemia secara komprehensif. 

3. Bagi Peneliti selanjutnya 

a. Diharapkan kepada peneliti selanjutnya untuk melanjutkan penelitian ini dengan 

menggunakan variabel dan pembahasan yang berbeda tentang faktor-faktor yang 

berhubungan dengan kejadian hiperbilirubinemia pada bayi. 

b. Diharapkan pada peneliti selanjutnya untuk melakukan penelitian tentang faktor-faktor 

yang berhubungan dengan kejadian hiperbilirubinemia, baik secara patologi maupun 

fisiologi yang bisa mengurangi angka kejadian Hiperbilirubinemia pada bayi. 

c.  
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