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BAB I 

PENDAHULUAN 

A. LATAR BELAKANG 

       Hiperbilirubinemia dapat diartikan sebagai kondisi di mana kadar bilirubin 

dalam serum mencapai atau melebihi 5 mg/dL (86 μmol/L). Kondisi ini sering 

ditemui pada bayi cukup bulan (50-70%) maupun bayi prematur (80-90%). 

Sebagian besar hiperbilirubinemia bersifat fisiologis dan tidak memerlukan 

pengobatan khusus. Namun, karena bilirubin memiliki potensi toksik, penting 

untuk memantau semua bayi baru lahir guna mendeteksi kemungkinan 

terjadinya hiperbilirubinemia berat  (Kemenkes, 2019). 

       Secara statistik, insiden hiperbilirubin pada bayi baru lahir dalam minggu 

pertama kehidupan di Indonesia mencapai 51,47%, sementara di Amerika 

mencapai 65%, dan di Malaysia mencapai 75%. Merujuk (Riskesdas, 2015) 

terdapat beberapa faktor penyebab hiperbilirubin, termasuk asfiksia (51%), berat 

badan lahir rendah (BBLR) (42,9%), prematuritas (33,3%), kelainan kongenital 

(2,8%), dan sepsis (12%). Sebanyak 75% dari bayi yang dirawat inap selama 

periode neonatal disebabkan oleh hiperbilirubinemia. Meskipun sebagian besar 

hiperbilirubinemia pada bayi baru lahir bersifat fisiologis, kondisi ini memiliki 

potensi untuk meracuni sistem saraf pusat, yang dapat menyebabkan 

Kernicterus. (Novianti et al., 2017). 

       Hiperbilirubinemia yang berlebihan dapat menyebabkan kerusakan otak 

permanen. Sebagian besar kasus penyakit ikterik neonatus disebabkan oleh 

hiperbilirubinemia tak terkonjugasi, yang terjadi karena pembentukan bilirubin 

berlebihan dan karena hepar neonatal tidak mampu membersihkan bilirubin dari 

darah dengan cukup cepat. Jenis penyakit kuning ini, yang dikenal sebagai 
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ikterik fisiologis, biasanya tidak berbahaya; meskipun harus diawasi, 

kemungkinan besar penyakit ini tidak memerlukan pengobatan. Namun, ada 

beberapa neonatus menderita ikterik fisiologis yang berlebihan atau ikterik 

patologis yang mana kasus-kasus ini harus ditangani dengan fototerapi atau 

bahkan mungkin memerlukan transfusi tukar untuk mengurangi risiko 

ensefalopati bilirubin akut atau kernikterus (Lin et al., 2015). 

        Penanganan utama kasus hiperbilirubinemia saat ini melibatkan pemberian 

fototerapi, tranfusi albumin, dan perlindungan hepar. Fototerapi memiliki 

potensi efek samping seperti diare, dehidrasi, ruam kulit, gangguan retina, 

hipertermia, Bronze Baby Syndrome, letargi, gelisah, dan bahkan dapat berisiko 

menyebabkan kemandulan pada bayi laki-laki. Selain itu, fototerapi juga dapat 

menciptakan stres karena selama proses tersebut, bayi terpisah dari ibunya. Oleh 

karena itu, perawat perinatal sebagai bagian yang integral dalam tim perawatan 

perlu mencari solusi untuk meningkatkan efektivitas fototerapi dan pada saat 

yang sama mengurangi dampak efek samping yang mungkin timbul akibat terapi 

tersebut (Setiarini et al., 2022). 

       Hasil penelitian mengenai penurunan kadar bilirubin pada bayi yang 

menjalani fototerapi masih belum mencapai hasil optimal. Beberapa penelitian 

telah dilakukan dengan tujuan mencari terapi tambahan yang dapat 

meningkatkan efektivitas penurunan kadar bilirubin selain dari fototerapi. 

Dalam beberapa tahun terakhir, beberapa metode alternatif telah diuji oleh para 

peneliti untuk mengatasi hiperbilirubinemia pada bayi. Beberapa metode 

tersebut meliputi penggunaan obat herbal, penggunaan obat tradisional 
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Tiongkok, teknik pijat China, akupunktur, terapi berenang, dan juga pijat bayi. 

(Purnamasari et al., 2020). 

       Pijat bayi yang juga dikenal sebagai baby massage, telah menjadi kebiasaan 

yang umum di Indonesia dan beberapa negara Asia. Praktik ini memiliki banyak 

manfaat, termasuk meningkatkan berat badan bayi, meningkatkan fungsi 

kekebalan tubuh bayi, meningkatkan kualitas tidur bayi, dan menurunkan kadar 

bilirubin serum dalam darah. Hasil penelitian telah menunjukkan bahwa baby 

massage dapat menghasilkan hasil positif seperti peningkatan berat badan bayi, 

perbaikan pola tidur, stimulasi pertumbuhan dan perkembangan bayi, serta 

meningkatkan fungsi sistem saraf otonom. Selain itu, pijat bayi juga dapat 

membantu mengurangi kejadian kolik dan risiko kematian bayi. (Lin et al., 

2015). 

       Hasil penelitian yang dilakukan oleh Ahmadipour dkk. (2019) menunjukkan 

bahwa terapi pijat yang dikombinasikan dengan fototerapi efektif dalam 

menurunkan kadar bilirubin (p <0,05). Penelitian lain yang dilakukan oleh 

Kenari dkk. (2020). menyatakan bahwa penggunaan fototerapi dengan terapi 

pijat dapat menurunkan kadar bilirubin, durasi fototerapi dan rawat inap di 

rumah sakit dibandingkan dengan hanya fototerapi saja (p<0,001). Beberapa 

hasil penelitian tersebut menunjukkan bahwa terdapat pengaruh terapi pijat 

sebagai terapi pendamping fototerapi dalam menurunkan kadar bilirubin pada 

neonatus dengan hiperbilirubinemia. 

       Data studi pendahuluan dalam rekam medis di Ruang Neonatus Selincah 

Lantai 2 RSUP dr. Mohammad Hoesin Palembang, kasus neonatus dengan 

hiperbilirubinemia selama penulis berdinas di ruangan tersebut mulai tanggal 5 
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April hingga 15 April 2023 tercatat sebanyak 3 pasien. Penulis melakukan 

anamnesa pada setiap pasien dan ditemukan bahwa setiap pasien mengalami 

ikterik neonatus. Maka dari itu, penulis sangat tertarik untuk memberikan asuhan 

keperawatan pada neonatus yang mengalami hiperbilirubinemia dan terapi pijat 

dipilih sebagi terapi pendamping fototerapi karena dinilai efektif menurunkan 

kadar bilirubin serum pada bayi. 

B. TUJUAN PENULISAN 

1. Tujuan Umum 

Menggambarkan hasil praktik keperawatan anak yang berfokus pada asuhan 

keperawatan pasien neonatus dengan hiperbilirubinemia dan sesuai dengan 

telaah evidence based learning di Ruang Neonatus Selincah lantai 2 RSUP 

Dr. Mohammad Hoesin Palembang 

2. Tujuan Khusus 

a. Memberikan gambaran pengkajian keperawatan yang dilakukan pada 

asuhan keperawatan pasien neonatus dengan hiperbilirubinemia di 

Ruang Neonatus Selincah lantai 2 RSUP dr. Mohammad Hoesin 

Palembang 

b. Memberikan gambaran diagnosa keperawatan yang muncul pada 

asuhan keperawatan pasien neonatus dengan hiperbilirubinemia di 

Ruang Neonatus Selincah lantai 2 RSUP dr. Mohammad Hoesin 

Palembang 

c. Memberikan gambaran rencana asuhan keperawatan yang akan 

dilakukan pada pasien neonatus dengan hiperbilirubinemia di Ruang 

Neonatus Selincah lantai 2 RSUP dr. Mohammad Hoesin Palembang. 
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d. Memberikan gambaran implementasi asuhan keperawatan yang akan 

dilakukan pada pasien neonatus dengan hiperbilirubinemia di Ruang 

Neonatus Selincah lantai 2 RSUP dr. Mohammad Hoesin Palembang. 

e. Memberikan gambaran evaluasi keperawatan pada asuhan keperawatan 

pasien neonatus dengan hiperbilirubinemia di Ruang Neonatus 

Selincah lantai 2s RSUP dr. Mohammad Hoesin Palembang. 

f. Memaparkan informasi Evidence Based di area keperawatan terkait 

terapi pijat terhadap penurunan kadar bilirubin serum pada neonatus 

dengan hiperbilirubinemia di Ruang Neonatus Selincah lantai 2 RSUP 

dr. Mohammad Hoesin Palembang. 

C. MANFAAT PENULISAN 

1. Manfaat Teoritis 

Hasil penulisan karya ilmiah ini dapat dimanfaatkan untuk kepentingan 

dalam ruang lingkup keperawatan dan untuk mahasiswa institusi pendidikan 

keperawatan serta perkembangan ilmu keperawatan 

2. Manfaat Praktis 

a. Bagi Mahasiswa Keperawatan 

Meningkatkan critical thinking dan wawasan bagi pembaca dalam 

mengetahui pelaksanaan asuhan keperawatan pada pasien neonatus yang 

didiagnosis hiperbilirubinemia dengan pengaplikasian terapi pijat 

sebagai terapi pendamping fototerapi dalam menurunkan kadar bilirubin 

serum. 

b. Bagi Institusi Pendidikan  
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Menjadi pertimbangan dan bahan bacaan untuk pembelajaran 

keperawatan anak terutama pada pasien nenonatus dengan 

hiperbilirubinemia 

c. Bagi Profesi Keperawatan 

Menjadi acuan bagi perawat dalam melakukan implementasi asuhan 

keperawatan pada neonatus dengan hiperbilirubinemia. 

d. Bagi Keluarga Pasien Hiperbilirubinemia 

Hasil karya ilmiah akhir ini dapat memberikan informasi kepada 

keluarga neonatus dengan hiperbilirubinemia tentang penatalaksanaan 

khususnya asuhan keperawatan pada pasien hiperbilirubinema yang 

diberikan terapi pijat sebagai terapi pendamping fototerapi untuk 

menurunkan kadar bilirubin serum. 

D. METODE PENULISAN 

       Laporan studi kasus ini ditulis dengan metode deskriptif kualitatif yang 

dilakukan dengan tahapan yaitu: 

1. Pemilihan tiga kasus dengan kriteria pasien neonatus yang didiagnosis 

hiperbilirubinemia di RSUP dr. Mohammad Hoesin Palembang. 

2. Analisis teori melalui studi literatur guna memahami dengan baik dan tepat 

mengenai permasalahan pasien dan kemungkinan asuhan keperawatan yang 

diberikan 

3. Menyusun asuhan keperawatan yang dimulai dari pengkajian, diagnosis, 

intervensi, implementasi, dan evaluasi sesuai dengan kondisi pasien yang 

berpedoman pada SDKI (Standar Diagnosis Keperawatan Indonesia), SIKI 
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(Standar Intervensi Keperawatan Indonesia) serta SLKI (Standar Luaran 

Keperawatan Indonesia).. 

4. Melakukan penerapan asuhan keperawatan dimulai saat melakukan 

pengkajian hingga pasien direncanakan pulang. Intervensi difokuskan pada 

pengaplikasian terapi pijat sebagai terapi pendamping fototerapi terhadap 

kadar bilirubin pasien neonatus dengan hiperbilirubinemia yang telah 

dilakukan telaah sebelumnya pada 10 jurnal terdahulu. Metode pencarian 

artikel penelitian menggunakan electronis data bases yaitu googke scholar 

dan Pub Med. Kata kunci yang digunakan dalam pencarian jurnal yaitu terapi 

pijat, fototerapi, dan hiperbilirubinemia. Penulis menggunakan 10 jurnal 

untuk ditelaah sesuai dengan kriteria yaitu jurnal yang dapat diakses full text, 

usia jurnal tidak lebih dari 5 tahun yakni 2018-2022. 
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