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KATA PENGANTAR

Assalamu alaikum Wr. Wb

Puji syukur kami panjatkan ke hadirat Allah SWT atas limpahan
rahmat dan hidayahNya kepada kami sehingga penyusunan Prosiding
Seminar Nasional STIKES 'Aisyiyah Yogyakarta tahun 2012 ini dapat
diselesaikan dengan lancar. Prosiding ini memuat naskah-naskah hasil
penelitian yang di presentasikan pada seminar Nasional STIKES 'Aisyiyah
Yogyakarta.

Seminar Nasional STIKES ‘Aisyiyah Yogyakarta dengan tema
“"Membangun Networking Menuju Pendidikan Tinggi Kesehatan yang
Humanistik” diselenggarakan sebagai media untuk bertukar informasi hasil
penelitian dan pengalaman ilmiah. Tujuan yang dingin dicapai dalam
seminar nasional ini sebagai berikut:

a. Mendapatkan masukan, gambaran dan informasi tentang pentingnya
membangun networking perguruan tinggi baik kerja sama di dalam
negeri maupun luar negeri mencakup bidang pengembangan ilmu,
pengembangan institusi, pengembangan sumber daya manusia, kerja
sama penelitian, dan pengabdian kepada masyarakat

b. Mendiskusikan strategi membangun networking untuk menciptakan
pendidikan yang humanistik

c. Strategi untuk mendapatkan Hak atas Kekayaan Atas Intelektual (HaKI)
bagi insan kesehatan

d. Meningkatkan iklim yang sehat dalam komunikasi dan publikasi hasil
penelitian keperawatan, kebidanan, dan fisioterapi di Indonesia

Prosiding ini diharapkan dapat membantu para pendidik, peneliti
maupun tenaga kesehatan untuk mencari referensi dan menambah motivasi
untuk membangun karakter humanistik menuju pelayanan prima.

Ucapan terimakasih kami sampaikan kepada pimpinan STIKES
'Aisyiyah Yogyakarta, panitia pelaksana seminar, dan semua pihak yang
telah berpartisipasi dan memberikan dukungan atas terselenggaranya
seminar nasional ini. Tak ada gading yang tak retak, begitupun prosiding
ini, untuk itu kami mengaharapkan masukan untuk perbaikan prosiding di



masa yang akan datang. Semoga dengan terbitnya prosiding ini akan
memberikan kontribusi positip dalam perkembangan profesi perawat, bidan,
dan fisioterapis. Selamat mengikuti Seminar Nasional.

Wassalamu alaikum Wr. Wb
Yogyakarta, 14 Juli 2012

Ketua Panitia

Mamnu'ah, M. Kep.,
Sp. Kep. ]



SAMBUTAN
KETUA STIKES *AISYIYAH YOGYAKARTA

Alhamdulillahirobbil’alamin, puji syukur kehadirat Allat SWT atas
limpahan karunia-Nya kepada kita semua. Sholawat dan salam semoga tercurah
kepada junjungan kita Nabi Muhammad SAW beserta para keluarga, sahabat dan
para pengikutnya sampai akhir zaman.

Networking atau kerja sama yang dilakukan perguruan tinggi merupakan
salah satu upaya untuk meningkatkan kompetensi dan daya saing. Dengan
networking diharapkan akan dapat meningkatkan kualitas SDM maupun kualitas
lulusan. Networking yang dibangun oleh institusi pendidikan, idealnya berarah pada
pendidikan yang humanistik bukan pendidikan yang materialistik. Saat ini, masing-
masing perguruan tinggi mulai gencar untuk mengembangkan networking dengan
pihak dalam negeri bahkan luar negeri.

Menyikapi kondisi tersebut, STIKES 'Aisyiyah Yogyakarta merasa perlu
menyelenggarakan seminar nasional untuk membahas networking yang dilakukan
perguruan tinggi untuk mencapai pengembangan pendidikan ke arah pendidikan
yang humanistik. Output yang diharapkan dari seminar ini adalah peserta seminar
akan mendapatkan paparan dan pencerahan tentang membangun networking
institusi pendidikan baik internal maupun eksternal, juga bagaimana menciptakan
pendidikan yang berkarakter. Di samping itu, peserta akan mendapatkan gambaran
strategi mendapatkan Hak atas Kekayaan Intelektual (HaKl) bagi insan kesehatan.

Selanjutnya kami atas nama STIKES ’Aisyiyah menyampaikan terimakasih
dan penghargaan yang setinggi-tingginya kepada para Pembicara, pemakalah dan
peserta yang telah mensukseskan acara Seminar Nasional STIKES ’Aisyiyah
Yogyakarta.

Yogyakarta, 14 Juli 2012
Ketua STIKES 'Aisyiyah Yogyakarta

Warsiti, S. Kp., M. Kep., Sp. Mat
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tidak lupa sholawat semoga tetap tercurah kepada junjungan kita Nabi Muhammad SAW
beserta keluarga dan sahabat-sahabatnya. Amin.
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ucapkan terimaksih.
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INKOMPATIBILITAS ABO DENGAN KEJADIAN
HIPERBILIRUBIN PADA BAYI DI RS NIRMALASURI
SUKOHARJO

Sulastri, Aniesah
Program Studi Keperawatan Fakultas Ilmu Kesehatan
Universitas Muhammadiyah Surakarta
sulastri@ums.co.id

ABSTRAK

Penelitian ini bertujuan untuk meneliti inkompatibilitas ABO golongan darah
ibu dengan angka kejadian hiperbilirubin pada bayi. Jenis penelitian ini adalah
cross sectional. Subyek penelitian ini adalah pasien dengan inkompatibilitas ABO.
Teknik pengambilan sampel dengan consecutive sampling. Jumlah responden
sebanyak 272 pasien di Rumah Sakit Nirmala Suri Sukoharjo (RS-NSS). Analisis
data dengan Chi Square menunjukkan bahwa terdapat hubungan yang bermakna
antara inkompatibilitas ABO golongan darah ibu dengan kejadian hiperbilirubin
pada bayi di RS-NSS.

Kata kunci : Inkompatibilitas ABO, Hiperbilirubin, bayi
PENDAHULUAN

Bilirubin merupakan produk utama pemecahan sel darah merah oleh sistem
retikuloendotelial. Kadar bilirubin serum normal pada bayi baru lahir < 2 mg/dl.
Pada konsentrasi > 5 mg/dI bilirubin akan tampak secara klinis berupa pewarnaan
kuning pada kulit dan membran mukosa yang disebut ikterus. Ikterus akan
ditemukan dalam minggu pertama kehidupannya. Kejadian ikterus 50% terdapat
pada bayi cukup bulan (aterm) dan 75% bayi kurang bulan (preterm)
(Winkjosastro, 2007). Di Indonesia, ikterus masih merupakan masalah pada bayi
baru lahir yang sering dihadapi tenaga kesehatan terjadi pada sekitar 25-50% bayi
cukup bulan dan lebih tinggi pada neonatus kurang bulan. Pememeriksaan ikterus
pada bayi harus dilakukan pada waktu melakukan kunjungan neonatal / pada saat
memeriksa bayi di klinik (Depkes RI, 2006). Di Jawa Tengah, data ikterus
neonatorum dari sebuah studi cross-sectional yang dilakukan di beberapa rumah

sakit pendidikan, yaitu Rumah Sakit Dr. Kariadi Semarang insidens ikterus pada
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tahun 2003 sebesar 13,7%, 78% di antaranya merupakan ikterus fisiologis dan
sisanya ikterus patologis. Angka kematian terkait hiperbilirubinemia sebesar 13,1%
(Sastroasmoro, 2004). Daerah Istimewa Yogyakarta data ikterus neonatorum
dengan studi cross-sectional di Rumah Sakit Dr. Sardjito melaporkan sebanyak
85% bayi cukup bulan sehat mempunyai kadar bilirubin di atas 5 mg/dL dan
sisanya memiliki kadar bilirubin di atas 13 mg/dL. Pemeriksaan dilakukan pada hari
0, 3 dan 5. Dengan pemeriksaan kadar bilirubin setiap hari didapatkan ikterus dan
hiperbilirubinemia terjadi pada 82% dan 18% bayi cukup bulan. Sedangkan pada
bayi kurang bulan ikterus dan hiperbilirubinemia ditemukan pada 95% dan 5%

(Sastroasmoro, 2004).

Ikterus pada sebagian pasien dapat bersifat fisiologis dan pada sebagian
lagi bersifat patologis atau hiperbilirubinemia yang dapat menimbulkan gangguan
yang menetap atau menyebabkan kematian, sehingga setiap bayi dengan ikterus
harus mendapatkan perhatian terutama pada ikterus patologis atau
hiperbilirubinemia apabila ditemukan dalam 24 jam pertama kehidupan bayi atau
bila kadar bilirubin meningkat > 5 mg/dL (> 86umol/L) dalam 24 jam (Etika et al.,
2005). Salah satu penyebab ikterik patologis atau hiperbilirubinemia adalah

inkompatibilitas ABO atau ketidakcocokan golongan darah.

Inkompatibilitas golongan darah ABO umumnya penyakit yang tidak berat,
namun perlu penanganan sebaik-baiknya. Inkompatibilitas ABO terjadi pada 12%
kehamilan (Schwartz, 2005), tetapi hanya 2% yang berkaitan dengan hemolisis
berat. Ibu biasanya memiliki golongan darah O dan janin memiliki golongan darah
A, B atau AB (Wagle, 2010).

Kondisi inkompatibilitas terjadi pada perkawinan yang inkompatibel di mana
darah ibu dan bayi yang mengakibatkan zat anti dari serum darah ibu bertemu
dengan antigen dari eritrosit bayi dalam kandungan. Sehingga tidak jarang embrio

hilang pada waktu yang sangat awal secara misterius atau tiba-tiba, bahkan



sebelum ibu menyadari bahwa ia hamil. Apabila janin sampai aterm dilahirkan
hidup maka dapat terjadi ikterus yang dapat mengarah pada ikterus patologis atau
hiperbilirubinemia. Apabila hal ini tidak ditangani secara tepat dapat menimbulkan
kematian atau kelainan perkembangannya seperti gangguan perkembangaan

mental, tuli, lambat bicara dan lain-lain (Suryo, 2005).

Inkompatibilitas golongan darah ABO lebih sering ditemukan di Indonesia
dibanding inkompatibilitas golongan darah lainnya (Wiknjosastro, 2007). Menurut
statistik kira-kira 20% dari seluruh kehamilan terlibat dalam ketidakcocokan
golongan darah ABO dan 75% dari jumlah ini terdiri dari ibu golongan darah O dan
janin golongan darah A atau B (Hasan, 2002) dan menurut penelitian yang
dilakukan di Rumah Sakit Pandan Arang Boyolali terdapat 21,74% yang mengalami
inkompatibilitas ABO (Apriastuti, 2007).

Survey di RS-NSS ditemukan jumlah persalinan pada tahun 2008 sampai
2010 sebanyak 1687 persalinan, dimana untuk angka kejadian ikterus sebanyak 84
baik ikterus fisiologis maupun ikterus patologis, sedangkan akibat karena
inkompatibilitas ABO yang juga memegang peranan penting dalam terjadinya
hiperbilirubinemia angka kejadiannya tidak dihitung dengan pasti (Rekam Medik
RS-NSS, 2010).

Berkaitan dengan latar belakang tersebut penelitian ini bertujuan
mengetahui hubungan inkompatibilitas ABO golongan darah ibu dengan kejadian
hiperbilirubin pada bayi. Penelitian ini dapat dipakai sebagai bahan pertimbangan
suami istri dalam melakukan skrenning golongan darah. Penolong Persalinan dapat
menggunakan sebagai rencana intervensi lanjut terhadap ibu yang akan
melahirkan dengan golongan darah inkompatibilitas ABO. Sedangkan bagi rumah
sakit, hasil penelitian ini dapat digunakan sebagai bahan masukan
penatalaksanaan bayi lahir yang mengalami hiperbilirubin akibat inkompatibilitas
ABO.



METODE PENELITIAN

Penelitian ini menggunakan desain penelitian deskriptif korelatif dengan
pendekatan pengambilan data secara cross-sectional yaitu penelitian yang
mempelajari dinamika korelasi antara faktor risiko yaitu inkompatibilitas ABO dan
efek yaitu kejadian hiperbilirubin dimana dengan melakukan analisis korelasi
tersebut dapat didekati seberapa besar konstribusi faktor risiko (inkompatibilitas
ABO) terhadap kejadian efek (hiperbilirubin) dalam point time. Selain pengambilan
secara cross sectional juga peneliti mengambil secara retrospektif yang bertujuan
untuk menggambarkan fenomena atau kejadian dengan menggali dan

menjelaskan data pada masa yang telah lalu.

Penelitian ini merupakan penelitian dokumentasi, yaitu menggunakan rekam
medis (RM) semua ibu dan bayi baru lahir dengan golongan darah inkompatibel di
Rumah Sakit Nirmala Suri Sukoharjo periode 1 Januari 2008 sampai 31 Desember
2010. Sampel dalam penelitian ini diambil dengan menggunakan teknik
consecutive sampling yaitu setiap pasien yang memenuhi kriteria penelitian
dimasukkan dalam penelitian atau keseluruhan populasi yang memenuhi kriteria
inklusi dijadikan sampel penelitian. Instrumen yang digunakan dalam penelitian ini
adalah check list yang mencakup informasi yang meliputi data ibu: Nama (inisial),
nomor rekam medis, pekerjaan, pendidikan, umur, golongan darah, graviditas
serta data bayi yang meliputi :Nama (inisial), nomor rekam medis, jenis kelamin,

golongan darah dan kejadian hiperbilirubin.
HASIL DAN PEMBAHASAN

Penelitian ini dilakukan selama bulan Januari 2011 di ruang rekam medis
RS-NSS pada sampel yang mengalami inkompatibilitas ABO dengan kriteria inklusi
periode 1 Januari 2008 sampai 31 Desember 2010 dengan jumlah 272 persalinan
yang mengalami inkompatibilitas ABO. Hasil penelitian tentang hubungan antara

inkompatibilitas ABO dengan angka kejadian hiperbilirubin pada bayi baru lahir di



RS-NSS disajikan dalam bentuk deskriptif dan grafik yang terdiri dari karakteristik
sampel ibu meliputi pekerjaan, pendidikan, umur, graviditas, dan karakteristik
sampel bayi meliputi jenis kelamin serta analisis univariat meliputi golongan darah
ibu, golongan darah bayi, inkompatibilitas ABO dan kejadian hiperbilirubin, juga
analisis bivariat hubungan antara inkompatibilitas ABO dengan angka kejadian
hiperbilirubin pada bayi baru lahir. Adapun hasil penelitian yang diperoleh dapat
diterangkan sebagai berikut. Analisis ini digunakan untuk menganalisis beberapa
hal yang berkaitan dengan variabel yang digunakan dalam penelitian ini. Analisis

univariat ini akan dibahas beberapa hal sebagai berikut.
Golongan Darah Ibu

Ibu bersalin dengan inkompatibilitas ABO berdasarkan golongan darah

secara grafik dapat dilihat sebagai berikut.
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Gambar 1
Analisis Hasil Sampel Ibu Bersalin dengan Inkompatibilitas ABO Berdasarkan
Golongan Darah



Berdasarkan gambar 1 dapat diketahui bahwa frekuensi distribusi sampel menurut
golongan darah ibu bersalin dengan inkompatibilitas ABO di RS-NSS antara 1
Januari 2008 sampai 31 Desember 2010. Dalam penelitian ini ibu mengalami
inkompatibilitas ABO dari angka terbesar yaitu ibu dengan golongan darah O
sebanyak 115 orang (42,3%) kemudian dengan golongan darah A dengan jumlah
89 orang (32,7%) dan dengan golongan darah B dengan jumlah 68 orang (25,%).

Golongan Darah Bayi

Frekuensi distribusi sampel bayi dengan inkompatibilitas ABO menurut
golongan darah secara grafik dapat dilihat sebagai berikut.
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Gambar 2

Analisis Hasil Sampel Bayi dengan Inkompatibilitas ABO Berdasarkan Golongan
Darah

Dari gambar 2 dapat diketahui bahwa frekuensi distribusi sampel menurut
golongan darah bayi dengan inkompatibilitas ABO di RS-NSS antara 1 Januari 2008
sampai 31 Desember 2010. Dalam penelitian ini bayi yang mengalami
inkompatibilitas ABO dari angka terbesar dengan golongan darah A sebanyak 100
orang (36,8%) kemudian dengan golongan darah B dengan jumlah 93 orang
(34,2%) dan dengan golongan darah AB berjumlah 79 orang (27%).



Penelitian ini menunjukkan golongan darah ibu sebagian besar pada ibu
dengan golongan darah O sedangkan pada bayi dengan golongan darah A. Hal ini
sesuai menurut Green (2010), bahwa sebagian besar individu memiliki golongan
darah O dan A dengan persentase golongan darah O dengan persentase 46% dan
golongan darah A dengan persentase 42% lebih besar daripada individu dengan
golongan darah B dan AB dimana golongan darah B dengan persentase 9% dan

golongan darah AB dengan persentase 35%.

Inkompatibilitas ABO frekuensi distribusi sampel ibu dan bayi dengan
inkompatibilitas ABO secara grafik dapat dilihat sebagai berikut.
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Gambar 3
Analisis Hasil Sampel Ibu dan Bayi dengan Inkompatibilitas ABO

Dari gambar 3 diatas dapat diketahui bahwa frekuensi distribusi sampel
menurut golongan darah ibu dan bayi yang mengalami inkompatibilitas ABO di RS-
NSS antara 1 Januari 2008 sampai 31 Desember 2010. Dalam penelitian golongan
darah yang mengalami inkompatibilitas ABO dari angka terbesar yaitu ibu dengan
golongan darah O dan bayi dengan golongan darah A sebanyak 55 orang (20,2%)
kemudian ibu dengan golongan darah O dan bayi dengan golongan darah B



sebanyak 48 orang (17,6%), ibu dengan golongan darah B dan bayi dengan
golongan darah A sebanyak 46 orang (16,9%), ibu dengan golongan darah A dan
bayi dengan golongan darah B sebanyak 45 orang (16,5%), ibu dengan golongan
darah A dan bayi dengan golongan darah AB sebanyak 44 orang (16,2%), ibu
dengan golongan darah B dan bayi dengan golongan darah AB sebanyak 22 orang
(8,1%), ibu dengan golongan darah O dan bayi dengan golongan darah AB
sebanyak 12 orang (4,4%).

Inkompatibilitas ABO merupakan ketidakcocokan antar golongan darah. Pada
penelitian ini inkompatibilitas ABO yang terjadi antara ibu dan bayi, dimana
antibodi dalam darah ibu bertemu dengan antigen dari eritrosit fetus sehingga
selsel darah yang masuk akan mengalami aglutinasi sehingga terjadinya hemolisis
yang mengakibatkan terjadinya hiperbilirubin pada bayi. Kejadian Hiperbilirubin
Frekuensi kejadian hiperbilirubin pada bayi dengan inkompatibilitas ABO secara

grafik dapat dilihat sebagai berikut.

250
88,6%

200 241

1507

Frequency

100

11,4%
S0

31

Tidak Ya
Hiperbilirubin
Gambar 4

Analisis Hasil Sampel Bayi dengan Inkompatibilitas ABO berdasarkan Kejadian
Hiperbilirubin



Hiperbilirubin akibat inkompatibilitas ABO merupakan kejadian hiperbilirubin karena
ketidakcocokan antara golongan darah (gambar 4). Pada gambar 4, pada ibu dan
bayi yang mengalami inkompatibilitas ABO di RS-NSS antara 1 Januari 2008
sampai 31 Desember 2010 menunjukkan yang mengalami kejadian hiperbilirubin
31 orang (11,4%) lebih kecil dibanding yang tidak mengalami hiperbilirubin
dengan jumlah 241 orang (88,6%). Hal ini sesuai dengan Hasan (2002) yang
menyatakan bahwa pengaruh hemolisis pada bayi baru lahir lebih kecil sehingga
kejadian hiperbilirubin lebih kecil. Hal ini disebabkan karena isoaglutinin anti-A dan
anti-B yang terdapat dalam serum ibu sebagian besar berbentuk 19-S, yaitu
imunoglobin-M yang tidak dapat melalui plasenta (merupakan makroglobulin) dan
disebut isoaglutinin natural. Sedangkan yang mempunyai antibodi 7-S, vyaitu
imunoglobulin-g (isoaglutinin imun) yang tinggi dan dapat melalui plasenta
sehingga menyebabkan hemolisis pada bayi dan mengakibatkan kejadian

hiperbilirubin.

SIMPULAN DAN SARAN
Simpulan

Berdasarkan hasil analisis tentang hubungan inkompatibilitas ABO dengan
kejadian hiperbilirubin pada bayi baru di RS-NSS sebagai berikut : Uji hipotesis
menunjukkan ada hubungan inkompatibilitas ABO dengan kejadian hiperbilirubin

pada bayi”.

Jumlah total inkompatibilitas ABO yang mengalami hiperbilirubin sebanyak
31 orang (11,4%) dari 272 orang dengan rincian sebagai berikut (a) Ibu dengan
golongan darah O, bayi dengan golongan darah A berjumlah 11 orang (4%), B
berjumlah 6 orang (2,2%), AB berjumlah 4 orang (1,5%); (b) Ibu dengan
golongan darah A, bayi golongan darah B berjumlah 2 orang (0,7%), AB berjumlah



3 orang (1,1%); (c) Ibu dengan golongan darah B, bayi dengan golongan darah A
berjumlah 4 orang (1,5%), AB berjumlah 1 orang (0,4%).

Saran

Dari hasil penelitian dan pembahasan disarankan bagi masyarakat: (1)
Pasangan yang belum menikah dianjurkan untuk melakukan skrining golongan
darah karena inkompatibilitas ABO mempunyai hubungan yang signifikan dengan
kejadian hiperbilirubin dan meningkatkan pengetahuan terkait dengan akibat yang
ditimbulkan dari inkompatibilitas ABO; (2) bagi ibu hamil disarankan meningkatkan
pengetahuan tentang cara perawatan apabila terjadi hiperbilirubin pada bayi yang
dilahirkan atau bagi ibu yang mempunyai kemungkinan inkompatibilitas ABO; (3)
bagi pihak rumah sakit agar memiliki protap khusus dalam penatalaksanaan bayi
yang mengalami hiperbilirubin; (4) bagi peneliti selanjutnya diharapkan untuk
mengembangkan penelitian yang berhubungan dengan inkompatibilitas ABO
dengan efek tumbuh kembang bayi yang mengalami hiperbilirubin pada tahun

pertama kelahiran.
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