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RESUSITASI NEONATUS 

 

Tujuan Belajar 

Setelah mengikuti kegiatan ini, mahasiswa diharapkan memiliki pengetahuan, sikap, dan 

keterampilan melakukan resusitasi neonatus secara sistematis dan benar di bawah supervisi.  

 

Standar Kompetensi Dokter Indonesia (Tahun 2012) 

 

 

Kegiatan Pembelajaran 

Kegiatan pembelajaran ini diselenggarakan selama 1x1,5 jam, dengan rincian kegiatan terdiri 

dari : demonstrasi, praktik, diskusi, dan penilaian. 

 

Dasar Teori 

Resusitasi neonatus adalah prosedur yang diaplikasikan pada bayi baru lahir (BBL) yang 

tidak dapat bernapas secara spontan dan teratur pada saat lahir atau beberapa saat setelah 

lahir. Istilah BBL digunakan untuk bayi yang baru lahir pada menit-menit pertama sampai 

beberapa jam selanjutnya.  

 

Tujuan resusitasi adalah memperbaiki fungsi pernapasan dan jantung bayi yang tidak 

bernapas. Airway (jalan nafas): memastikan saluran nafas terbuka, meletakkan bayi dalam 

posisi benar, menghisap mulut kemudian hidung kalau perlu trakhea. Breathing (pernafasan): 

lakukan rangsangan taktil untuk memulai pernafasan, bila perlu memakai VTP menggunakan 

sungkup dan balon. Circulation (sirkulasi): rangsang dan pertahankan sirkulasi darah dengan 

cara kompresi dada atau bila perlu menguunakan obat-obatan. 

 

 

Persiapan dan antisipasi sebelum tindakan resusitasi 

a. Petugas yang melakukan resusitasi harus terampil (terlatih), paling sedikit satu petugas 

bertanggung jawab untuk setiap satu bayi dan tidak boleh merangkap pekerjaan lain. 
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Keterang

an: 

0 : Tidak 

dilakukan 

1 : Dilakukan tetapi kurang sempurna 

2 : Dilakukan dengan sempurna 

Nilai:     Total skor (...)      X 100  

            2 X jumlah item 
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x/menit atau lebih dan bayi bernapas spontan. 

12. Mengevaluasi tindakan resusitasi untuk pertimbangan 

melakukan intubasi endotrakeal 

   

Total skor    
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