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BAB I

PENDAHULUAN

A. Latar Belakang

Kehamilan merupakan suatu proses fisiologis yang alami dan

kompleks pada masa reproduksi, yang melibatkan berbagai perubahan

anatomi, fisiologi, dan psikologis dalam tubuh seorang wanita. Selama masa

kehamilan, tubuh ibu hamil melakukan adaptasi hormonal dan metabolik

untuk mendukung pertumbuhan dan perkembangan janin. Sebagian besar

ibu hamil melaporkan ketidaknyamanan baik fisik maupun psikologis,

terutama pada trimester pertama, sehingga memengaruhi kualitas hidup dan

aktivitas sehari- hari ibu hamil. Ketidaknyamanan ini meliputi kelelahan,

perubahan mood, dan gangguan gastrointestinal yang signifikan seperti

mual dan muntah (Widiarta, 2021).

Salah satu keluhan yang paling sering dialami oleh ibu hamil adalah

mual dan muntah yang dikenal secara medis sebagai emesis gravidarum.

Emesis gravidarum merupakan kondisi yang umum terjadi, terutama pada

trimester pertama kehamilan, dengan prevalensi yang tinggi di kalangan ibu

hamil di seluruh dunia. Gejala ini biasanya muncul pada usia kehamilan

sekitar 5 hingga 12 minggu dan dapat berlangsung sepanjang trimester awal.

Kondisi ini tidak hanya menyebabkan ketidaknyamanan tetapi juga dapat

berdampak pada status nutrisi, hidrasi, dan keseimbangan elektrolit ibu

apabila tidak ditangani dengan baik (Vitrianingsih & Khadijah, 2019).
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World Health Organization menjelaskan bahwa lebih dari 80% ibu

hamil mengalami mual muntah yang berlebihan, sehingga menyebabkan ibu

hamil menghindari jenis makanan tertentu dan akan menyebabkan risiko

bagi dirinya maupun janin yang sedang dikandungnya (WHO, 2022).

Hyperemesis gravidarum (bentuk yang lebih berat dari mual dan muntah)

memiliki perkiraan prevalensi global sekitar 0,3 % hingga 3 % dari semua

kehamilan dengan rata-rata sekitar 1,1 % menurut sumber medis berbasis

bukti (Jennings, 2025).

Di Indonesia tahun 2023 terdapat 543 orang ibu hamil mengalami

emesis gravidarum per 2.230 kehamilan yang dilaporkan. Hal ini

disimpulkan bahwa sekitar 24,7% ibu hamil di Indonesia tahun 2023

mengalami emesis gravidarum. Angka ini jauh lebih besar dibandingkan

dengan angka kejadian di dunia (Juwita, 2024). Emesis gravidarum apabila

tidak di tangani dengan baik kondisinya akan menjadi lebih parah pada ibu

hamil yaitu hiperemesis gravidarum.

Berdasarkan hasil dari Survei Kesehatan Indonesia (SKI), menyatakan

bahwa angka kejadian Hiperemesis Gravidarum (HEG) di Indonesia mulai

dari 1-3% dari seluruh kehamilan dan pada umumnya dialami oleh ibu

primigravida sebanyak 60- 80%, dan multigravida sebanyak 40-60%, kasus

Hiperemesis Gravidarum (HEG) pada tahun 2021 sebesar 1,4 % dan

mengalami peningkatan pada tahun 2022 sebesar 2,3%, dan pada tahun

2023 mengalami peningkatan lagi sebesar 3,1% dari seluruh kehamilan per

4 : 1.000 kehamilan di dunia. (SKI, 2023).
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Menurut pernyataan dari Provinsi Sumatera Selatan didapatkan ibu

hamil yang mengalami Hiperemesis Gravidarum (HEG) pada tahun 2021

sebesar 23%, dari sebanyak 171.905 ibu hamil, dan mengalami peningkatan

pada tahun 2022 sebesar 34 %, dari sebanyak 174.325 ibu hamil dan

mengalami penurunan pada tahun 2023 sebesar 20%, dari sebanyak 174.306

ibu hamil. Upaya yang dilakukan oleh tenaga kesehatan dalam menurunkan

kejadian Hiperemesis Gravidarum (HEG) di Provinsi Sumatera Selatan

adalah dengan melakukan penyuluhan kepada masyarakat tentang tanda

gejala dan pencegahan Hiperemesis Gravidarum (HEG). (Sartika et al.,

2025).

Berdasarkan data Dinas Kesehatan Provinsi Sumatera Selatan Tahun

2023 jumlah ibu hamil di Provinsi Sumatera Selatan sebanyak 174.325

orang dengan urutan tertinggi kehamilan beresiko adalah Kabupaten Muara

Enim yaitu sebanyak 1.320 orang, kedua Kabupaten Lahat sebanyak 1.101

orang dan ketiga Kabupaten Musi Rawas sebanyak 982 orang. Berdasarkan

data di atas menunjukan bahwa kehamilan resiko tinggi di Provinsi

Sumatera Selatan masih cukup tinggi (Dinkes Sumsel, 2024).

Berdasarkan data dari Dinas Kesehatan Kabupaten Lahat Tahun 2024,

Kunjungan ibu hamil yang melakukan pemeriksaan K1 sebanyak 982 ibu

hamil atau 92,04 %. Jumlah Kunjungan K1 tertinggi berada di Puskesmas

Sukarami 320 ibu hamil atau 99,72% sedangkan jumlah kunjungan terendah

terdapat di Puskesmas Selawi dengan K1 berjumlah 101 ibu hamil atau

96,61%. (Dinkes Kabupaten Lahat, 2024).
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Berdasarkan data dari Laporan KIA Puskesmas Selawi Kabupaten

Lahat Tahun 2025, Kunjungan ibu hamil yang melakukan pemeriksaan K1

sebanyak 104 ibu hamil dan mengalami hiperemesis gravidarum adalah

sebanyak 19 orang (18,2 %) sedangkan untuk keluhan mual muntah (emesis

gravidarum) sebanyak 32 orang (30,7%). Dan pada bulan Januari Tahun

2026 yang berkunjung ke Puskesmas Selawi mengalami emesis gravidarum

sebanyak 8 orang. (Data Sekunder Puskesmas Selawi, 2026).

Emesis gravidarum adalah istilah medis yang digunakan untuk

menggambarkan mual dan muntah yang terjadi selama kehamilan, terutama

pada trimester pertama, tanpa adanya kondisi medis lain yang mendasarinya.

Emesis gravidarum merupakan bentuk nausea and vomitingof pregnancy

(NVP) yang umum terjadi dan biasanya bersifat self- limiting (sendiri

mereda) dalam beberapa minggu pertama kehamilan. Gejala ini adalah

bagian dari perubahan fisiologis tubuh karena adaptasi hormonal terhadap

kehamilan. (Jarnfelt-Samsioe, 2024).

Menurut (Bunce, 2025), emesis gravidarum cukup tinggi terjadi pada

ibu hamil dan dilaporkan sekitar 60–80% ibu hamil mengalaminya, dan

menjadikannya keluhan yang signifikan dan berkaitan dengan kualitas hidup

ibu hamil.

Mual dan muntah yang berlebihan pada kehamilan (hyperemesis

gravidarum) dapat menyebabkan kehilangan cairan tubuh yang signifikan

yang berujung pada dehidrasi dan gangguan elektrolit. Dehidrasi ini

membuat volume plasma relatif berkurang (hemokonsentrasi) sehingga

aliran darah dan distribusi oksigen/nutrisi ke jaringan serta janin menjadi
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kurang optimal. Akibatnya, kondisi ini bisa berdampak merugikan bagi

kesehatan ibu dan perkembangan janin jika tidak ditangani dengan tepat.

(Jennings, 2025).

Pencegahan mual muntah pada kehamilan muda dapat dilakukan dengan

pendidikan kesehatan bahwa kehamilan merupakan proses fisiologis, serta

perubahan pola makan seperti makan dalam jumlah kecil sering, menghindari

makanan berlemak atau berbau tajam, serta makan makanan ringan seperti dry

biscuits sebelum bangun tidur, serta dapat direkomendasikan menggunakan

manajemen non- farmakologis seperti aromaterapi dalam menangani nausea

and vomiting of pregnancy. (Jennings, 2025).

Metode penanganan non farmakologi tidak memiliki efek samping serta

tidak merugikan kondisi ibu dan calon bayi. Terapi non farmakologi atau

terapi komplementer yang dapat digunakan untuk mengurangi keluhan mual

dan muntah pada ibu hamil dapat berupa akupuntur, yoga dan aromaterapi.

Aromaterapi merupakan metode terapi pelengkap non farmakologis bersifat

noninstruktif, noninvasif, murah, sederhana, efektif, dan tanpa efek samping

yang merugikan. Aromaterapi yang aman digunakan pada saat kehamilan

antara lain adalah lemon. (Widayati et al., 2024).

Salah satu terapi herbal yang terbukti aman digunakan ibu hamil yaitu

aromaterapi lemon. Hal ini didukung oleh penelitian (D. M. Sari et al., 2024)

yang menyatakan bahwa inhalasi aromaterapi lemon memberikan pengaruh

pada mual dalam kehamilan. Penggunaan aromaterapi lemon dapat

menurunkan tingkat emesis gravidarum karena aromaterapi pada saat

dihirup mencegah pelepasan serotonin, sehingga serotonin darah tidak

menurun, jika serotonin darah tidak menurun, mual dan muntah tidak

meningkat.
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Aromaterapi lemon merupakan salah satu bentuk terapi dengan

menggunakan minyak essensial yang di hasilkan dari ekstrak kulit jeruk

(citrus lemon) yang banyak di gunakan sebagai minyak herbal yang aman

pada kehamilan. Aromaterapi lemon mempunyai manfaat dalam membantu

menghilangkan kelelahan, ketegangan pikiran akibat stres, memberi rasa

nyaman dan segar, mengurangi rasa gelisah, cemas, terutama meredakan

mual muntah. Ketika aromaterapi lemon di hirup, molekul masuk ke rongga

hidung dan merangsang system limbic diotak. (Esti, 2022).

Aromaterapi lemon dapat meredakan mual muntah pada ibu hamil

trimester pertama. Menurut penelitian setelah di lakukan tindakan

pemberian aromaterapi lemon pada ibu hamil trimester pertama yang

mengalami mual muntah, ibu merasa lebih rileks, nyaman, tidurnya nyaman

sehingga menekan produksi hormon esterogen, progesteron, HCG (Human

Choronic Gonadotrpin) yang berlebihan. Hal ini menyebabkan menurunnya

rangsangan terjadinya mual muntah. (Widayati et al., 2024).

Berdasarkan hasil penelitian (Regina et al., 2025), membuktikan

bahwa adanya penurunan dari tingkat mual muntah pada ibu hamil. Hal ini

dibuktikan dengan keberhasilan dilakukannya aromaterapi lemon pada hari

ke-4, dikarenakan reponden mulai merasakan bahwa mual muntahnya sudah

mulai lebih berkurang di hari ke-4 diberikan aromaterapi lemon.

Senada dengan penelitian (D. M. Sari et al., 2024), menunjukkan

bahwa aromaterapi lemon efektif terhadap emesis gravidarum karena

kandungan lemon yang dapat menghambat pengeluaran serotonin sehingga

mual muntah berkurang. Penggunaan aromaterapi lemon lebih efektif jika

dibandingkan dengan pendidikan kesehatan.
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Berdasarkan survey awal yang dilakukan di Puskesmas Selawi

Kabupaten Lahat pada tanggal 10 Januari tahun 2026 melalui wawancara

terhadap 4 orang ibu hamil yang datang memeriksakan kehamilan dengan

keluhan mual muntah, 4 orang tersebut mengatakan tidak ada yang

menggunakan aromaterapi lemon untuk mengurangi mual muntah.

Berdasarkan latar belakang tersebut, maka telah dilakukan penelitian

“Pengaruh Pemberian Aromaterapi Lemon Terhadap Emesis Gravidarum

Pada Ibu Hamil di Wilayah Kerja Puskesmas Selawi Tahun 2026”.

B. Perumusan Masalah

Berdasarkan latar belakang di atas rumusan masalah dalam

penelitian ini adalah “Adakah pengaruh pemberian aromaterapi lemon

terhadap emesis gravidarum pada ibu hamil di Wilayah Kerja Puskesmas

Selawi Tahun 2026?”

C. Tujuan Penelitian

1. Tujuan Umum

Tujuan dari penelitian ini adalah mengetahui pengaruh pemberian

aromaterapi lemon terhadap emesis gravidarum pada ibu hamil di

Wilayah Kerja Puskesmas Selawi Tahun 2026.
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2. Tujuan Khusus

a. Diketahui distribusi frekuensi tingkatan emesis gravidarum pada

ibu hamil sebelum pemberian aromaterapi lemon di Wilayah

Kerja Puskesmas Selawi Tahun 2026.

b. Diketahui distribusi frekuensi tingkatan emesis gravidarum pada

ibu hamil setelah pemberian aromaterapi lemon di Wilayah

Kerja Puskesmas Selawi Tahun 2026.

c. Diketahui pengaruh pemberian aromaterapi lemon terhadap

emesis gravidarum pada ibu hamil di Wilayah Kerja Puskesmas

Selawi Tahun 2026.

D. Manfaat Penelitian

1. Manfaat Teoritis

Penelitian ini diharapkan dapat menambah wawasan dan literatur

ilmiah tentang efektivitas aromaterapi lemon dalam mengurangi

emesis gravidarum pada ibu hamil, serta menjadi dasar teori dan

referensi bagi penelitian selanjutnya di bidang kebidanan dan

kesehatan maternal.

2. Manfaat Praktis

a. Bagi Ibu Hamil

Hasil penelitian ini dapat menjadi acuan bagi ibu hamil dalam

menggunakan aromaterapi lemon sebagai cara aman dan efektif

untuk mengurangi mual dan muntah selama kehamilan, sehingga

meningkatkan kenyamanan dan kualitas hidup sehari-hari.
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b. Bagi Puskesmas Selawi

Hasil penelitian ini dapat menjadi acuan bagi Puskesmas Selawi

dalam memberikan intervensi non- farmakologis, seperti

aromaterapi lemon, untuk membantu ibu hamil mengurangi

emesis gravidarum secara aman, sehingga meningkatkan

kualitas pelayanan kesehatan maternal.

c. Bagi Poltekkes Kemenkes Palembang

Hasil penelitian ini dapat menjadi bahan pembelajaran dan

referensi praktikum bagi mahasiswa Poltekkes Kemenkes

Palembang dalam memahami penerapan aromaterapi sebagai

intervensi non- farmakologis untuk mengatasi emesis

gravidarum pada ibu hamil, sehingga mendukung penguatan

kompetensi kebidanan berbasis bukti.

d. Bagi Peneliti Selanjutnya

Hasil penelitian ini dapat menjadi referensi dan dasar data bagi

peneliti berikutnya untuk mengembangkan penelitian lebih

lanjut terkait aromaterapi, emesis gravidarum, atau intervensi

non- farmakologis lain pada ibu hamil, sehingga memperkaya

ilmu kebidanan dan kesehatan maternal.
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