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ABSTRAK

HUBUNGAN LAMA PERSALINAN KALA || DENGAN APGAR SCORE PADA
BAYI BARU LAHIR DI RUMAH SAKIT UMUM DAERAH
KOTA KENDARI
TAHUN 2018

Nur Fitriatin Tilu® Nurnasari?, Farming?

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui hubungan lama persalinan kala I
dengan apgar score pada bayi baru lahir di Rumah Sakit Umum Daerah Kota
Kendari Tahun 2018.

Pengambilan sampel dalam penelitian ini menggunakan tehnik sistematik
random sampling. Dimana seluruh persalinan normal diurut memakai nomor urut,
kemudian dari 708 persalinan di bagi dengen jumlah sampel yang di ambil yaitu
708 : 88 = 8 sehingga sampel yang diambil adalah setiap kelipatan 8. Dari jumlah
terdiri dari 44 responden kasus dan 44 responden control

Berdasarkan hasil analisis data, di peroleh Nilai apgar score dari jumlah
jumlah 44 bayi dengan kala Il lama, yang memiliki apgar score normal berjumlah
2 orang dengan persentase 4,56%, sedangkan yang memiliki Apgar Score tidak
normal sebanyak 42 orang dengan persentase 95,45%. Sedangkan dari jumlah
44 bayi dengan kala Il normal, yang memiliki Apgar Score normal berjumlah 35
orang dengan persentase 79,55% sedangkan itu yang memiliki Apgar Score
tidak normal berjumlah 9 orang dengan persentase 20,45%. Kala Il tidak normal
sebagian besar memiliki Apgar Score tidak normal dengan jumlah 42 orang
dengan persentase 95,45%. Sedangkan kala Il normal, sebagian besar dalam
kategori Apgar Score tidak normal yaitu berjumlah 35 orang dengan persentase
79,55%. Terdapat hubungan lama persalinan Kala Il dengan penilaian apgar
score pada bayi baru lahir di Rumah Sakit Umum Daerah Kota Kendari Tahun
2018. Hasil uji statistik Chi squere dengan menggunakan spss 20 didapatkan
hasil nilai p=0.000 < a=0.05 dengan nilai Ods Ratio = 0,012.

Kata Kunci: Persalinan, Apgar Score, Persalinan Kala Il.

1. Mahasiswa Poltekkes Kendari Jurusan Kebidanan
2. Dosen Poltekkes Kendari Jurusan Kebidanan
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ABSTRACT

THE RELATIONSHIP OF THE LONG TIME OF LABOR Il WITH APGAR
SCORE ON THE NEW BIRTH BABY IN THE REGIONAL GENERAL
HOSPITAL KENDARI CITY IN 2018

Nur Fitriatin Tilu® Nurnasari?, Farming?

This study aims to determine the relationship between the length of the
second stage of labor with the Apgar score in newborns at the Kendari City
General Hospital in 2018.

Sampling in this study used a systematic random sampling technique. Where
all normal deliveries are sorted using sequence numbers, then 708 deliveries are
divided by the number of samples taken, 708: 88 = 8 so that the samples taken
are every multiple of 8.

Based on the results of data analysis, the Apgar score obtained from the
total number of 44 babies with the old stage II, who have a normal Apgar score of
2 people with a percentage of 4.56%, while those who have an abnormal Apgar
Score of 42 people with a percentage of 95.45 %. While of the 44 babies with
normal stage Il, those who have normal Apgar Score are 35 people with a
percentage of 79.55% while those who have an abnormal Apgar Score are 9
people with a percentage of 20.45%. Kala Il is not normal, most have an
abnormal Apgar Score with 42 people with a percentage of 95.45%. While the
second stage is normal, most of the Apgar Score categories are not normal,
amounting to 35 people with a percentage of 79.55%. There is a correlation
between the length of Kala Il labor and the assessment of Apgar score in
newborns in the Kendari City General Hospital in 2018. The results of the Chi
Squere statistical test using SPSS 20 obtained the value of p = 0,000 <a = 0.05
with in Ods Ratio value = 0.012.

Keywords: Childbirth, Apgar Score, Childbirth Stage II.
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