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Abstract 
A newborn with complications is a newborn who has a disease or disorder that can result in disability or death, such as 

asphyxia, jaundice, hypothermia, neonatal tetanus/infection, birth trauma, BBLR, respiratory distress syndrome and 

congenital abnormalities, or who are included in the yellow list and red classification on Testing with Integrated Management 

of Young Infants (MTBM). This study uses a correlational research design with a cross sectional approach and the sample of 

this study is postpartum mothers who give birth to babies aged 1 – 15 days as many as 30 people using the purposive sampling 

method where samples are taken based on inclusion criteria. data collection using questionnaires and data in the analysis 

using frequency distribution with the Chi Square statistical test. In this study, it can be concluded that the result of P-Value 

.000 which means that there is a relationship of trust and behavior towards umbilical cord care in babies. . It is known that if 

trust is high, the behavior of umbilical cord care in babies will also be good 
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Abstrak 

 

Bayi baru lahir dengan komplikasi adalah bayi baru lahir yang mempunyai penyakit  atau kelainan yang dapat mengakibatkan 

kecacatan  atau kematian, seperti  Asfiksia, penyakit kuning, hipotermia, tetanus/infeksi neonatal, trauma lahir, BBLR, sindrom 

gangguan pernafasan dan kelainan kongenital, atau yang termasuk dalam daftar kuning dan klasifikasi merah pada Pengujian dengan 

Manajemen Terpadu Bayi Muda (MTBM). Penelitian ini menggunkan desain penelitian korelasional dengan pendekatan cross 

sectional dan sample penelitian ini adalah ibu nifas yang melahirkan bayi usia 1 – 15 hari sebanyak 30 orang dengan menggunkan 

metode purposive sampling dimana sampel di ambil berdasarkan kriteria inklusi . pengumpulan data menggunakan kuisioner dan 

data di Analisa menggunakan distribusi frekuensi dengan uji statistic chi square . Pada peneliian ini dapat di simpulkan bahwa hasil 

P-Value .000 yang artinya terdapat hubungan kepercayaan dan perilaku terhadap perawatan tali pusat pada bayi. Diketahui jika 

kepercayaan tinggi maka perilaku perawatan tali pusat pada bayi juga akan baik 
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PENDAHULUAN 

Bayi baru lahir dengan komplikasi adalah 

bayi baru lahir yang mempunyai penyakit  

atau kelainan yang dapat mengakibatkan 

kecacatan  atau kematian, seperti  Asfiksia, 

penyakit kuning, hipotermia, tetanus/infeksi 

neonatal, trauma lahir, BBLR, sindrom 

gangguan pernafasan dan kelainan 

kongenital, atau yang termasuk dalam daftar 

kuning dan klasifikasi merah pada 

Pengujian dengan Manajemen Terpadu Bayi 

Muda (MTBM). Komplikasi ini sebenarnya 

merupakan penyebab utama kematian, 

termasuk mati lemas, berat badan lahir 

rendah, dan infeksi tali pusat.(Anggreyani 

2018). 

Pada tahun 2017, 30.484 bayi baru 

lahir meninggal karena tetanus neonatal, dan 

pada tahun 2019, Organisasi Kesehatan 

Dunia (WHO) mengumumkan bahwa 13 

negara, termasuk Indonesia, gagal 

menghilangkan tetanus ibu dan bayi.  

Organisasi Kesehatan Dunia (WHO) 

memperkirakan  30.484 balyi balru lalhir 

meninggall kalrenal tetalnus neonaltall paldal 

talhun 2017.  ALngkal kemaltia ln balyi di 

Indonesial sebesalr 24 per 1000 kelalhira ln 

hidup, alngkal kemaltialn neonaltall sebesalr 15 

per 100000 kelalhiraln hidup, daln alngkal 

kemaltialn ibu sebesalr 305 per 100.000 

kelalhiraln hidup. Sallalh saltu penyeba lb 

kemaltialn paldal balyi  aldallalh tetalnus alta lu 

lebih dikenall dengaln tetalnus neonalta 

l(Malhduroh, Faltimal, alnd Jalyaltmi 2023).  

Mera lwalt balyi merupalkaln hall yalng 

ga lmpalng-galmpalng susalh, nalmun wallalupun 

begitu tetalp membutuhkaln pengetalhua ln 

tentalng calral peralwaltaln balyi balru lalhir. 

Khususnya l callon ibu yalng malu memiliki 

a lnalk pertalma lnyal, kalrenal peralwalta ln yalng 

sa llalh bisal menyebalbka ln dalmpalk negaltive 

ba lgi balyinyal. Balnyalk falktor yalng dalpa lt 

mempengalruhi pengetalhualn seseoralng 

dialntalralnyal usial, pendidikaln, pekerjalaln, 

minalt, lingkungaln, pengallalmaln, da ln 

informalsi. Di zalmaln yalng serbal calnggih 

dengaln teknologi ini, setialp ca llon ibu bisal 

memperoleh informalsi tentalng pera lwalta ln 

ba lyi balru lalhir melallui maljallalh, Koraln, 

medial elektronik, daln internet tentalng 

peralwaltaln balyi balru lalhir, sehinggal setia lp 

ibu ya lng alkaln mempunyali alnalk pertalmal kalli 

suda lh sialp ketikal balyinyal suda lh lalhir(Sri 

Ha lryalnti, Puspitalningrum, alnd PKU 

Muha lmmaldiyalh Sura lkalrtal 2016). 

Kemalmpualn hidup sehalt dimulali  

pa ldal malsal balyi, malsal pertumbuhaln da ln 

perkembalngaln yalng menentukaln kuallita ls 

otalk paldal ma lsal dewalsa l.ALgalr dalpa lt 

melalhirkaln balyi yalng sehalt, peralwaltaln talli 

pusa lt  balyi balru lalhir dilalkukaln secalral keta lt 

sesua li denga ln peralturaln kesehaltaln. 

Pera lwaltaln talli pusalt meliputi peralwaltaln da ln 

pengikaltaln talli pusa lt sertal pemisalhaln fisik 

ibu daln alnalk. Talli pusalt tetalp steril da ln 

bersih untuk menghindalri infeksi talli 

pusa lt(Hindraltni 2018).  
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Pera lwaltaln talli pusalt merupalkaln 

tindalkaln keperalwaltaln yalng bertujua ln 

meralwalt ta lli pusalt paldal balyi balru la lhir alga lr 

tetalp kering daln mencegalh terjaldinyal 

infeksi. Pera lwaltaln talli pusalt aldalla lh 

perbualtaln meralwalt altalu memelihalral paldal 

talli pusalt balyi setelalh talli pusa lt dipotong 

sa lmpali sebelum puput(Sugesti alnd 

Mustohiroh 2018).  

Pera lwaltaln ta lli pusalt yalng balik daln benalr  

dipengalruhi oleh berba lgali falktor, alntalral lalin 

pengetalhualn daln sikalp ibu nifals mengena li 

peralwaltaln talli  pusalt itu sendiri. 

Pengetalhualn merupalkaln bidalng yalng  

sa lngalt penting da llalm membentuk perilalku 

malnusial. Tindalka ln berba lsis pengetalhua ln 

lebih berkela lnjutaln dibalndingkaln tindalka ln  

ya lng tidalk berbalsis pengetalhualn. Sika lp 

merupalkaln sualtu  realksi altalu respon yalng 

malsih tersembunyi paldal diri seseoralng da ln 

merupalkaln galbungaln alnta lral kognisi da ln 

emosi terhaldalp sua ltu objek altalu stimulus. 

Pengetalhualn daln  sikalp yalng dimiliki ibu 

mengenali pera lwa ltaln talli pusa lt  balyi balru 

lalhir alkaln mempengalruhi staltus  kesehalta ln 

ba lyi daln pemberialn informalsi yalng tepa lt 

tentunyal alkaln menguralngi ketalkutaln da ln 

kekhalwaltiraln ibu terhaldalp peralwaltaln talli 

pusa lt balyi(ALstuti 2020). 

Tal lli pusal lt merupal lkal ln jalllalln ma llsuk utallmall 

infeksi sistemik pal ldal l bal lyi ba llru 

lal lhir(Ma llryuni al lnd Wallhyuni 2017) 

Pera llwal ltal ln ta llli pusal lt penting untuk 

menghindallri terjal ldinyall infeksi tal lli pusa llt 

pa lldall ballyi, tal lpi jallrallngnyal l ibu ya llng 

melallkukalln peral lwalltalln tal lli pusal lt secal lrall 

a llseptik mal lkal l al lkal ln menimbulkal ln dallmpa llk 

negal ltif yal litu ballyi allkalln mengalllal lmi tetal lnus 

da lln dal lpallt mengal lkibal ltkalln kemalltia lln 

(Cha llmidal lh, Mal lha llrallni, al lnd Juwa llriya llh 

2023).  

Tujual ln peral lwa lltal ln tal lli pusa llt alldalllallh untuk 

mencegal lh terjalldinyall penyal lkit tetal lnus pal ldall 

ba llyi bal lru lal lhir yallng disebal lbkalln kallrenall 

mal lsuknyall spora ll kumalln tetal lnus ke dalllallm 

tubuh melal llui tal lli pusallt ballik dal lri alllallt, 

pemal lkal lial ln oballt-obal ltal ln, bubuk al ltal lu da llun 

ya llng di tallburkalln ke tallli pusallt sehinggall 

da llpallt mengallkiballtkal ln infeksi(Dallmallnik 

2019) 

Berdal lsallrkal ln penelitialln ya llng 

dilal lkukal ln oleh (Yugistyowal lti ALL & 

Wal lhyuningsih 2021) pernyalltallalln seluruh 

pa llrtisipal ln ballhwal l mallnfallallt kepercal lyal la lln 

da lllallm peal lwallta lln ballyi meliputi: al lgallr ballyi 

tidal lk rewel dal ln sallkit; perut ballyi tida llk 

buncit; tidal lk digal lnggu hewalln; al lgal lr ballyi 

pa llnjallng umur, pintallr memballcal l ALLl-Quralln; 

da lln a llnallk teta llp hal lrum. Dal llal lm penelitia lln ini 

kepercallyallal ln ya llng dimal lksud al ldallla llh 

keyal lkinal ln terhalldallp mitos dal ln kebudal lyal la lln. 

Penga llruh budallyall terhalldal lp stal ltus kesehallta lln 

mal lsyallral lkal lt tidal lk bisall dial lbal likal ln begitu sa llja ll, 

kesehal ltal ln merupal lkalln ba llgial ln integral ll dallri 

kebudal lya llalln (Mutiallrall et al ll. 2023). 

Kemudial ln tral ldisi yal lng al ldall dalllallm 

kelual lrgal l membual lt ibu mengikutinyall 

meskipun sudal lh bal lnyal lk informa llsi ya llng 

diperoleh dal lri tenal lga ll kesehal ltal ln. Peral ln da lln 

tugal ls orallng tuall dimulalli sejal lk mallsal l 
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kehal lmila lln dal ln semal lkin bertallmballh sal lal lt ballyi 

dilal lhirkalln yallitu merallwal lt dalln mengal lsuh 

ba llyi. Disalldallri alltallu tidallk, fal lktor-fallktor 

kepercallyallal ln dalln budal lya ll termal lsuk 

pengetallhualln tral ldisional ll mendallsal lri sika llp 

perilallku mal lsyallral lkal lt kal litallnyall denga lln 

peral lwalltalln bal lyi. Ja lldi , ka llpercal lyal lal ln ibu 

da lllallm meral lwallt tal lli pusallt termal lsuk ke dalllallm 

sa l llallh sal ltu pengetal lhua lln ibu. 

Berdal lsallrkal ln (Lestallri et alll. 2020) 

penelitialln ya llng dilallkukal ln terhal ldal lp 42 ibu 

post pa llrtum di Wilal lyal lh Kerjal l Puskesma lls 

Pa l lyung Sekal lki, didallpalltkalln ballhwal l 

responden memiliki tingkal lt pengetal lhua lln 

ba llik dal llal lm peral lwalltalln tal lli pusallt. Hallsil 

penelitialln berdal lsallrkal ln uji stal ltistik 

menggunal lkal ln chi-squallre dengalln uji 

a lllternalltif fisher exallct test didal lpa lltkal ln p 

va lllue lebih kecil dal lri 0,05. Sehinggall secal lrall 

sta lltistik hal ll tersebut menunjukka lln 

terdallpal ltnyal l hubungalln allnta llrall tingka llt 

pengetallhualln dengalln tindallkalln mencuci 

tal lngalln dal llal lm peral lwallta lln tallli pusal lt ba llyiba llru 

lal lhir 

Penelitial ln (Sitepu et al ll. 2021) 

membuktikal ln bal lhwall al ldall hubungal ln al lntal lrall 

tingkal lt pengetal lhual ln ibu tentallng peral lwallta lln 

tal lli pusal lt ballyi ballru lal lhir dengalln la llmal l wallktu 

pelepallsal ln ta llli pusa llt, ibu yal lng memiliki 

pengetallhualln yallng ballik tental lngperal lwallta lln 

tal lli pusal lt sebal lgial ln besallr mengal llal lmi 

pelepallsal ln tallli pusallt yal lng cepallt, sedal lngka lln 

ibu dengal ln tingkal lt pengetallhualln kura llng 

mengal llallmi pelepallsa lln tallli pusal lt yallng lebih 

lal lmal l. Dengal ln lalltallr belallkal lng tersebut mal lkall 

peneliti tertal lrik untuk melal lkukalln penelitia lln 

dengal ln judul Hubungal ln Kepercallyal lal ln da ln 

perilalku Terhal ldallp Perallwal ltal ln Tallli Pusa llt 

Ba llyi.  

METODE PENELITIALN 

Penelitialn ini menggunka ln desalin 

penelitialn korelalsionall denga ln pendekalta ln 

cross sectiona ll daln salmple penelitialn ini 

a ldallalh ibu nifals yalng melalhirka ln balyi usial 

1 – 15 ha lri seba lnyalk 30 oralng denga ln 

menggunkaln metode purposive salmpling 

dimalnal salmpel di almbil berdalsalrkaln kriterial 

inklusi . pengumpulaln daltal menggunalka ln 

kuisioner daln daltal di ALnallisal menggunalka ln 

distribusi frekuensi dengaln uji staltistic chi 

squa lre . 
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HALSIL DALN PEMBALHALSALN 

A. ALnallisis Uji Univalrialt  

 

 

Talbel 1. Distribusi Frekuensi Berdalsalrkaln Umur Pengalsuh 

  Frekuensiy Persen Persen yang sah Persen komulatif 

Vallid <20 talhun 2 6.7 6.7 6.7 

20-35 talhun 12 40.0 40.0 46.7 

> 35 talhun 16 53.3 53.3 100.0 

Tota ll 30 100.0 100.0  

(Sumber Da ltal Primer,2024) 

Berdalsalrkaln talbel 1 diketa lhuali balhwal 

frekuensi umur pengalsuh Sebalgialn besa lr 

lebih dalri 35 talhun sebalnyalk 16 responden 

(53,3%). Umur 20-35 ta lhun seba lnya lk 12 

responden yalitu (40,0%). Daln umur kura lng 

da lri 20 talhun sebalnyalk 2 oralng . 

 

Talbel 2. Distribusi Frekuensi berdalsalrkaln Hubunga ln kelualrgal 

  Frekuensi Persen Persen yang sah Komulatif Persen 

Vallid Ibu 13 43.3 43.3 43.3 

Kelualrgal 17 56.7 56.7 100.0 

Tota ll 30 100.0 100.0  

(Sumber Da ltal Primer,2024) 

 

Berdalsalrkaln ta lbel 2 diketa lhui balhwal 

Seba lgialn besalr hubungaln tersebut seba lgali 

kelurgal sebalnyalk 17 responden (56,7%). 

Seda lngkaln sebalgali ibu sebalnyalk 13 

responden .

Talbel 3 . Disribusi Frekuensi Berdalsalrkaln Tingkalt Pendidikaln 

 

  Frekuensi Persen Persen yang sah Persen komulatif 

Vallid TS 4 13.3 13.3 13.3 

SD 11 36.7 36.7 50.0 

SMP 3 10.0 10.0 60.0 

SMAL 7 23.3 23.3 83.3 

PT 5 16.7 16.7 100.0 

Tota ll 30 100.0 100.0  

(Sumber Da ltal Primer,2024) 

 

Berdalsalrkaln ta lbel 3 diketalhui balhwal tingka lt 

Pendidikaln Sebalgia ln besalr aldallalh tingkalt SD 

seba lnyalk 11 responden ( 36,7 %). SMAL 

seba lnyalk 7 oralng , Pergurualn tinggi sebalnya lk 

5 ora lng daln tidalk sekolalh sebalnyalk 4 

responden. 
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Talbel 4. Distribusi Frekuensi Berdalsalrkaln Pekerjalaln  

  Frequency Percent Vallid Percent Cumulaltive Percent 

Vallid IRT/ Belum bekerjal 23 76.7 76.7 76.7 

Petalni 3 10.0 10.0 86.7 

Pera lwalt/ Bidaln Honorer 4 13.3 13.3 100.0 

Tota ll 30 100.0 100.0  

(Sumber Da ltal Primer,2024) 

 

Berdalsalrkaln ta lbel 4 diketa lhui balhwal 

malyoritals pekerjala ln aldallalh IRT sebalnyalk 23 

responden (76,7%). Petalni 3 reponden . 

peralwalt /bidaln 4 responden . 

 

Talbel 5. Distribusi Frekuensi berdalsalralkaln Penghalsilaln  

  Frequensi Persen Persen yang sah Persen komulaif 

Vallid <1 jutal 22 73.3 73.3 73.3 

1-3 jutal 6 20.0 20.0 93.3 

> 3 jutal 2 6.7 6.7 100.0 

Tota ll 30 100.0 100.0  

(Sumber Da ltal Primer,2024) 

Berdalsalrkaln Talbel 5 diketa lhui balhwal 

malyoritals penghalsilaln aldallalh kuralng dalri 1 

jutal seba lnyalk 22 responden yalitu (73,3%). 

Seda lngkaln yalng memiliki peghalsilaln 193 jutal 

seba lnyalk 6 oralng daln yalng memilki 

penghalsilaln lebih dalri 3 jutal alda l 2 oralng. 

Talbel 6. Distribusi Frekuensi Berdalsalkaln Kepercalyalaln  

  Frequency Percent Vallid Percent Cumulaltive Percent 

Vallid Positif 16 53.3 53.3 53.3 

Nega ltif 14 46.7 46.7 100.0 

Tota ll 30 100.0 100.0  

(Sumber Da ltal Primer,2024) 

Berdalsalrkaln talbel di altals yalng memeiliki 

kepercalyalaln positif  sebalnyalk 16 responden 

ya litu (53,3%) sedalngkaln yalng memiliki 

kepercalyalaln negaltive sebalnya lk 14 responden 

(46,7%). 

Talbel 7. Distribusi frekuensi Perilalku peralwa ltaln talli pusalt  

  

Frequency Percent Vallid Percent 

Cumulaltive 

Percent 

Vallid Ba lik 15 50.0 50.0 50.0 

Kura lng 15 50.0 50.0 100.0 

Tota ll 30 100.0 100.0  

 

(Sumber Da ltal Primer,2024) 
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Berdalsalrkaln talbel di altals diketalhui balhwal 

perilalku peralwaltaln talli pusalt balik berjumlalh 

15 (50,0%). Sedalngkaln frekuensi pera lwa ltaln 

talli pusalt kuralng sebalnya l 15 (50,0%). 

B. ALnallisal Bivalrialte  

Uji saltaltistik  

Corelasi 

   

Kepercalyalaln 

Perilalku Prwtn 

Tallpus 

Kendalll's talu_b Kepercalyalaln Correlaltion Coefficient 1.000 .935** 

Sig. (2-taliled) . .000 

N 30 30 

Perilalku Prwtn Tallpus Correlaltion Coefficient .935** 1.000 

Sig. (2-taliled) .000 . 

N 30 30 

**. Correlaltion is significalnt alt the 0.01 level (2-taliled).   

 Berdalsalrkaln talbel di altals di dalpaltkaln halsil 

P-Va llue .000 yalng alrtinyal terdalpalt hubunga ln 

kepercalyalaln daln perilalku terhaldalp pera lwa ltaln 

talli pusalt paldal balyi. Diketalhui jikal 

kepercalyalaln tinggi malkal perilalku pera lwa ltaln 

talli pusalt palda l balyi jugal alkaln balik. Pera lwa ltaln 

talli pusalt yalng balik daln benalr  dipengalruhi 

oleh berbalgali falktor, alntalral lalin pengetalhua ln 

da ln sikalp ibu nifals mengenali peralwaltaln talli  

pusa lt itu sendiri. Pengetalhualn merupalka ln 

bidalng yalng  salngalt penting dallalm 

membentuk perilalku malnusial.. Tujua lln 

peral lwalltalln tal lli pusa llt alldal llal lh untuk mencega llh 

terjalldinya ll penyal lkit tetallnus pal lda ll ballyi ba llru 

lal lhir yal lng diseballbkalln kal lrenall ma llsuknyal l sporall 

kumal ln tetal lnus ke dallla llm tubuh melal llui tal lli 

pusa l lt ballik dallri a lllal lt, pema llkallialln oballt-oballtal ln, 

bubuk a lltal lu dal lun ya llng di tallburkalln ke tal lli pusa l lt 

sehinggal l dallpallt mengal lkibal ltkal ln infeksi 

(Da l lmallnik 2019). 

 

KESIMPULALN DALN SALRALN 

Pa ldal peneliialn ini dalpalt di simpulkaln balhwal 

ha lsil P-Va llue .000 yalng alrtinyal terda lpalt 

hubunga ln kepercalyalaln da ln perilalku terhalda lp 

peralwaltaln talli pusalt paldal ba lyi. Diketalhui jikal 

kepercalyalaln tinggi malkal perilalku pera lwa ltaln 

talli pusalt paldal balyi jugal alkaln balik. 
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