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RINGKASAN 

 

Duktus arteriosus merupakan suatu pengubung antara arteri pulmonalis kiri 

dan aorta descenden distal paru arteri subklavia. Pada masa intra uterin, duktus 

arteriosus dipertahankan tetap terbuka dan berfungsi sebagai bypass paru-paru 

yang belum berkembang sehingga darah dari ventrikel kiri bisa langsung menuju 

aorta tanpa melalui sirkulasi pulmoner. Namun pada Duktus Arteriosus Persisten 

(DAP) atau Patent Ductus Arteriosus (PDA), lumen duktus tetap terbuka. 

Neonatus dengan DAP didiagnosis ketika duktus arteriosus gagal menutup setelah 

72 jam pasca kelahiran. Tertundanya atau kegagalan penutupan DA terjadi karena 

peningkatan prostaglandin 𝐸2 dalam darah atau kegagalan konstriksi otot polos 

untuk menutup lumen yang dapat menyebabkan shunt aliran darah menjadi kiri ke 

kanan yang persisten.  

Terdapat dua pilihan terapi untuk mengatasi DAP, pertama adalah dengan 

cara invasif melalui pembedahan, dan yang kedua adalah terapi farmakologis. 

Terapi pembedahan atau non-farmakologi dilakukan apabila dijumpai duktus 

arteriosus berukuran besar, tidak merespon dengan penggunaan minimal dua obat 

terapi, pasien yang menggunakan ventilator dan pasien dengan kebutuhan oksigen 

tinggi. Sedangkan, terapi farmakologinya dapat dilakukan dengan pemberian 

nonsteroid anti inflammatory drug (NSAID) untuk terapi penutupan DAP pada 

bayi prematur. Ibuprofen dan parasetamol dapat digunakan sebagai terapi 

penutupan DAP dengan efek samping yang minimal.  

Keberhasilan pemberian ibuprofen dan parasetamol pada neonatus dengan 

duktus Arteriosus Persisten dapat dipengaruhi oleh beberapa faktor. Oleh 

karenanya peneliti terdorong untuk melakukan penelitian dengan tujuan utama 
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menganalisa faktor keberhasilan pemberian ibuprofen dan parasetamol pada 

neonatus dengan duktus arteriosus persisten di RSUD Dr. Soetomo periode 1 

Januari 2016 hingga 3 Maret 2020. Terapi farmakologi pada neonatus dengan 

duktus arteriosus persisten periode 1 Januari 2016 hingga 3 Maret 2020. Faktor-

faktor tersebut adalah masa gestasi, berat badan lahir serta ukuran defek dari 

duktus arteriosus sebelum diberikan terapi farmakologi. Kegagalan penutupan 

duktus arteriosus berhubungan dengan masa gestasi dan berat badan, sehingga 

angka kejadian semakin besar pada bayi prematur atau preterm. Setiap ukuran 

defek pada DAP akan menunjukan manifestasi klinis yang berbeda dan dapat 

digunakan untuk memilih terapi yang tepat. 

Penelitian ini menggunakan desain studi retrospektif analitik observasional 

dengan rancangan cross-sectional menggunakan data sekunder. Populasi target 

yang akan dileliti dalah neonatus dengan duktus arteriosus peristen di RSUD Dr. 

Soetomo tahun 2016 hingga 2020. Pengambilan sampel menggunakan teknik total 

sampling dengan besar sampel sebanyak 51 sampel yang memenuhi kriteria inklusi 

dari penelitian ini. Variabel yang diteliti adalah karakteristik subyek (jenis 

kelamin, ukuran defek lumen setelah terapi farmakologi, jenis terapi farmakologi 

yang dipilih, penyakit penyerta), berat badan lahir,masa gestasi, ukuran defek 

lumen sebelum terapi farmakologi, serta tingkat keberhasilan terapi farmakologi. 

Data dikumpulkan melalui lembar pengumpulan data yang kemudian diinput ke 

dalam perangkat lunak SPSS untuk diolah lebih lanjut. Analisis bivariat yang 

digunakan adalah korelasi spearman rank. 

Dari 51 sampel yang memenuhi kriteria inklusi, karakteristik neonatus 

dengan duktus arteriosus terbanyak yaitu berjenis kelamin laki-laki (66,67%), 
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berat badan lahir antara 2500 - 4000 gram (60,78%), masa gestasi 37 - 42 minggu 

(76,48%), ukuran defek sedang sebelum diberikan terapi farmakologi (47,06%), 

pilihan terapi farmakologi menggunakan parasetamol (88.24%), penyakit penyerta 

Atrial Septal Defect pada kategori penyakit penyerta cardiac (21,74%)  dan 

hiperbilirubinemia  pada kategori penyakit penyerta non-cardiac (13,04%). 

Mayoritas defek lumen pada neonatus menutup dengan sempurna setelah diberikan 

terapi farmakologi, yakni sebesar 34 dari 51 neonatus (72,55%). Sisanya sebanyak 

17 defek DA pada neonatus tidak menutup secara sempurna, dengan rincian 10 

mengalami pengecilan, 7 DA tetap dalam kategori yang sama bahkan setelah 

diterapi farmakologi dan tidak ada DA yang membuka kembali setelah di terapi.  

Hasil uji analisis bivariat menunjukkan bahwa tidak terdapat hubungan 

yang signifikan antara berat badan lahir dengan tingkat keberhasilan terapi 

farmakologi di RSUD Dr. Soetomo. Terdapat hubungan yang signifikan antara 

masa gestasi dengan tingkat keberhasilan terapi farmakologi di RSUD Dr. 

Soetomo, arah hubungan positif atau searah, artinya semakin besar masa gestasi, 

maka semakin besar keberhasilan terapi farmakologi, dan tingkat keeratan 

hubungan antara masa gestasi dengan keberhasilan terapi farmakologi di RSUD 

Dr. Soetomo masuk dalam kategori sedang. Terdapat hubungan yang signifikan 

antara ukuran defek dengan tingkat keberhasilan terapi farmakologi di RSUD Dr. 

Soetomo, Tanda negatif meliliki arti bahwa arah hubungan kedua variabel adalah 

berlawanan, artinya semakin besar ukuran defek, maka semakin kecil keberhasilan 

terapi farmakologi, dan tingkat keeratan hubungan antara masa gestasi dengan 

keberhasilan terapi farmakologi di RSUD Dr. Soetomo masuk dalam kategori 

sedang. 
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