
 

 

BAB III 

KERANGKA TEORI KERANGKA KONSEP HIPOTESIS 

 

3.1 Kerangka teori 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

Asfiksia 

 

Cadangan 

glukosa 

menurun 

 
Hipoglikemia 

 
Hiperbilirubinemia 

 

Infeksi 

 

Oligohidramnion 

 
Respiratory 

distress 

syndrome 

 
Hepar belum 

berfungsi 

 

Berat bayi 

lahir rendah 

 

Sepsis ibu 

 Sepsis neonatorum 

 Lama rawat inap 

 

Kematian maternal 

 

Persalinan tindakan 

 

Persalinan 

prematur 

 

Riwayat Partus prematurus 

  
Ketuban pecah dini 

  
Perdarahan 

  Kehamilan ganda 

  

Produksi 

trombin 

  

Aktivasi gap 

junction, oksitosin 

reseptor, 

prostaglandin 

reseptor 

  

Prostaglandin 

 

Distensi uterus 

  

Preeklampsia/eklampsia 

Penyakit kardiovaskular 

Hipotiroid 

Anemia  

Paritas  
Infeksi 

 

Sitokin 

proinflamasi 

  

Usia muda  

Usia tua 

Aktivasi axis 

HPA maternal 

dan fetal 

Sekresi 

CRH 

Produksi 

cortisol 

Produksi 

estriol 

Gaya hidup  Status gizi  
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3.2 Kerangka konsep 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

3.3 Hipotesis 

3.3.1 Hipotesis mayor 

Faktor risiko prematuritas berpengaruh terhadap 

luaran maternal dan perinatal berdasarkan usia kehamilan di 

RSUP Dr. Kariadi Semarang tahun 2013. 

3.3.2 Hipotesis minor 

1. Usia ibu berpengaruh terhadap kematian maternal, 

persalinan tindakan, lama rawat inap, asfiksia, berat bayi 

lahir, hipoglikemia, sepsis neonatorum, dan 

Luaran Maternal 

1. Kematian Maternal 

2. Persalinan Tindakan 

3. Lama Rawat Inap 

Luaran Perinatal 

1. Asfiksia 

2. Berat Bayi Lahir 

3. Hipoglikemia 

4. Sepsis Neonatorum 

5. Hiperbilirubinemia 

Persalinan prematur 

usia kehamilan  

28 –  < 37 minggu 

Usia ibu 

Preeklampsia/eklampsia 

Penyakit kardiovaskular 

Infeksi saluran kemih 

Anemia  

Paritas  

Riwayat Partus prematurus 

  Ketuban pecah dini 

  Perdarahan antepartum 

  

Gemelli  
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hiperbilirubinemia berdasarkan usia kehamilan di RSUP 

Dr. Kariadi Semarang tahun 2013. 

2. Preeklampsia/eklampsia berpengaruh terhadap kematian 

maternal, persalinan tindakan, lama rawat inap, asfiksia, 

berat bayi lahir, hipoglikemia, sepsis neonatorum, dan 

hiperbilirubinemia berdasarkan usia kehamilan di RSUP 

Dr. Kariadi Semarang tahun 2013. 

3. Penyakit kardiovaskular berpengaruh terhadap kematian 

maternal, persalinan tindakan, lama rawat inap, asfiksia, 

berat bayi lahir, hipoglikemia, sepsis neonatorum, dan 

hiperbilirubinemia berdasarkan usia kehamilan di RSUP 

Dr. Kariadi Semarang tahun 2013. 

4. Anemia berpengaruh terhadap kematian maternal, 

persalinan tindakan, lama rawat inap, asfiksia, berat bayi 

lahir, hipoglikemia, sepsis neonatorum, dan 

hiperbilirubinemia berdasarkan usia kehamilan di RSUP 

Dr. Kariadi Semarang tahun 2013. 

5. Riwayat partus prematurus berpengaruh terhadap 

kematian maternal, persalinan tindakan, lama rawat inap, 

asfiksia, berat bayi lahir, hipoglikemia, sepsis 

neonatorum, dan hiperbilirubinemia berdasarkan usia 

kehamilan di RSUP Dr. Kariadi Semarang tahun 2013. 
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6. Ketuban pecah dini berpengaruh terhadap kematian 

maternal, persalinan tindakan, lama rawat inap, asfiksia, 

berat bayi lahir, hipoglikemia, sepsis neonatorum, dan 

hiperbilirubinemia berdasarkan usia kehamilan di RSUP 

Dr. Kariadi Semarang tahun 2013. 

7. Perdarahan antepartum berpengaruh terhadap kematian 

maternal, persalinan tindakan, lama rawat inap, asfiksia, 

berat bayi lahir, hipoglikemia, sepsis neonatorum, dan 

hiperbilirubinemia berdasarkan usia kehamilan di RSUP 

Dr. Kariadi Semarang tahun 2013. 

8. Paritas berpengaruh terhadap kematian maternal, 

persalinan tindakan, lama rawat inap, asfiksia, berat bayi 

lahir, hipoglikemia, sepsis neonatorum, dan 

hiperbilirubinemia berdasarkan usia kehamilan di RSUP 

Dr. Kariadi Semarang tahun 2013. 

9. Gemelli berpengaruh terhadap kematian maternal, 

persalinan tindakan, lama rawat inap, asfiksia, berat bayi 

lahir, hipoglikemia, sepsis neonatorum, dan 

hiperbilirubinemia berdasarkan usia kehamilan di RSUP 

Dr. Kariadi Semarang tahun 2013. 

10. Infeksi saluran kemih berpengaruh terhadap kematian 

maternal, persalinan tindakan, lama rawat inap, asfiksia, 

berat bayi lahir, hipoglikemia, sepsis neonatorum, dan 
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hiperbilirubinemia berdasarkan usia kehamilan di RSUP 

Dr. Kariadi Semarang tahun 2013. 


