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Abstrak
 

Latar belakang: Pneumotoraks merupakan kondisi terjadinya akumulasi udara di pleura yang dapat

menyebabkan kolaps pada paru, dan paling lebih sering terjadi pada periode neonatus dibandingkan dengan

periode kehidupan lainnya. Angka insidens pneumotoraks meningkat menjadi 6-7% pada kelahiran bayi

berat lahir rendah (BBLR). Saat ini sudah banyak kemajuan dalam perawatan intensif neonatus, tetapi

pneumotoraks tetap menjadi komplikasi pernapasan utama yang menyebabkan kematian. Identifikasi faktor

risiko yang berhubungan dengan pneumotoraks pada neonatus penting agar dapat dilakukan tatalaksana

yang tepat dan sebagai evaluasi pencegahan dan tata laksana yang saat ini sudah diterapkan.

Metode: Penelitian kasus kontrol ini melibatkan neonatus usia <28 hari yang lahir cukup bulan di RSCM

yang diambil retrospektif secara consecutive sampling mulai perawatan 1 Januari 2021 hingga 31 Desember

2022. Subjek dibagi menjadi kelompok kasus (dengan pneumotoraks) dan kontrol (tanpa pneumotoraks)

berdasarkan klinis dan radiologis selama perawatan. Faktor risiko yang ada pada masing-masing kelompok

diidentifikasi dari rekam medis. Data kemudian dianalisis menggunakan program SPSS.

Hasil: Total 116 subjek yang diteliti terdiri atas 58 subjek pada kelompok kasus dan 58 subjek pada

kelompok kontrol. Angka kejadian pneumotoraks pada bayi di RSCM yaitu 2%. Faktor yang terbukti

menjadi risiko terhadap insidens pneumotoraks adalah ventilasi mekanik invasif (OR 3,19; IK 1,01-10,11;

p=0,048). Faktor yang tidak terbukti berhubungan dengan pneumotoraks adalah ventilasi tekanan positif saat

resusitasi, sindrom distres napas, dan sepsis neonatorum. Angka kematian bayi dengan pneumotoraks adalah

72,4%.

Kesimpulan: Faktor risiko yang mempunyai hubungan bermakna dengan pneumotoraks pada bayi usia <28

hari yang lahir cukup bulan adalah penggunaan ventilasi mekanik invasif.

......Background: Pneumothorax is a condition where air accumulation in the pleura can lead to lung

collapse, and is more common in the neonatal period compared to other periods of life. The incidence of

pneumothorax increases to 6-7% in low birth weight (LBW) neonates. There have been many advances in

the intensive care of neonates, but pneumothorax remains a major respiratory complication leading to death.

Identification of risk factors associated with pneumothorax in neonates is important for appropriate

management and to evaluate current prevention and management.

Method: This case-control study involved neonates aged <28 days who were born at full term at RSCM who

were taken retrospectively by consecutive sampling from January 1st 2021 to December 31st 2022. Subjects

were divided into case groups (with pneumothorax) and controls (without pneumothorax) based on the

clinical and radiology during treatment. The risk factors in each group were identified from medical records.

The data were then analysed using the SPSS program.

Result: A total of 116 subjects were studied, consisting of 58 subjects in the case group and 58 subjects in

the control group. The incidence rate of pneumothorax in neonates at RSCM was 2%. The factor that proved

to be a risk factor for the incidence of pneumothorax in neonates was invasive mechanical ventilation (OR
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3.19; IK 1.01-10.11; p=0.048). Factors not associated with pneumothorax were positive pressure ventilation

during resuscitation, respiratory distress syndrome, and neonatal sepsis. The mortality rate of neonates with

pneumothorax was 72.4%.

Conclusion: Risk factor that significantly associated with pneumothorax in neonates aged <28 days who

were born at full term is invasive mechanical ventilation.


