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ABSTRAK
 Latar Belakang: Nilai Mean Arterial Pressure (MAP) ≥90 mmHg pada kehamilan merupakan indikator kuat risiko preeklampsia. Aromaterapi lavender memiliki efek vasorelaksasi yang berpotensi sebagai terapi non-farmakologis untuk menurunkan tekanan perfusi arteri.

Tujuan: Mengetahui pengaruh pemberian aromaterapi lavender terhadap penurunan nilai MAP pada ibu hamil dengan risiko hipertensi di Puskesmas Muara Saling Tahun 2026.

Metode: Penelitian quasi-experiment dengan pre-test and post-test control group design. Karakteristik mayoritas responden berada pada usia reproduksi sehat 20–35 tahun (70%) dengan paritas primigravida dan multigravida yang seimbang (50:50). Responden dibagi menjadi kelompok intervensi dan kelompok kontrol. Analisis data menggunakan uji statistik bivariat untuk melihat perbedaan nilai MAP.

Hasil: Rata-rata MAP awal kelompok intervensi adalah 105,93 mmHg dan kelompok kontrol 105,13 mmHg (keduanya kategori risiko). Pasca-intervensi, kelompok intervensi mengalami penurunan ratarata MAP yang signifikan sebesar 19,13 mmHg menjadi 86,80 mmHg (kategori normal), sehingga seluruh responden (100%) mencapai target MAP < 90 mmHg p=0,000. Sebaliknya, kelompok kontrol pada pengukuran kedua tetap berada pada kategori risiko dengan rata-rata 104,60 mmHg dan tidak mengalami perubahan yang signifikan secara statistik (p=0,125).

Kesimpulan: Pemberian aromaterapi lavender terbukti efektif secara signifikan dalam menurunkan nilai MAP dari kategori risiko tinggi menjadi normal pada ibu hamil dengan risiko hipertensi. 
 
Kata Kunci: Aromaterapi Lavender, Ibu Hamil, Hipertensi, Mean Arterial Pressure 
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THE EFFECT OF LAVENDER AROMATHERAPY ON REDUCING MEAN ARTERIAL PRESSURE (MAP) IN PREGNANT WOMEN AT RISK OF HYPERTENSION AT MUARA SALING COMMUNITY HEALTH CENTER IN 2026

ABSTRACT
Background: A Mean Arterial Pressure (MAP) value of ≥90 mmHg during pregnancy is a strong indicator of preeclampsia risk. Lavender aromatherapy exerts vasorelaxant effects, making it a potential non-pharmacological therapy to reduce arterial perfusion pressure.

Objective: To determine the effect of lavender aromatherapy on reducing MAP values among pregnant women at risk of hypertension at Muara Saling Public Health Center in 2026.

Methods: A quasiexperimental study with a pre-test and post-test control group design. The majority of respondents were within the safe reproductive age of 20–35 years (70%), with an equal distribution between primigravida and multigravida (50:50). Respondents were divided into an intervention group and a control group. Bivariate statistical analysis was used to evaluate changes in MAP.

Results: The initial mean MAP was 105.93 mmHg for the intervention group and 105.13mmHg for the control group (both high-risk category). Post-intervention, the intervention group showed a significant mean MAP reduction of 19.13 mmHg to 86.80 mmHg (normal category), enabling all respondents (100%) to achieve the target of MAP < 90 mmHg (p=0.000). Conversely, the control group’s second measurement remained high at 104.60 mmHg (high-risk category) and demonstrated no statistically significant change (p=0.125). 

Conclusion:Lavender aromatherapy is proven to be significantly effective in reducing MAP values from the high-risk category to the normal range in pregnant women at risk of hypertension. 
 
Keywords: Lavender Aromatherapy, Pregnant Women, Hypertension, Mean  Arterial Pressure. 
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BAB I
PENDAHULUAN
A. Latar Belakang
        Kehamilan merupakan proses fisiologis yang membawa perubahan besar pada sistem kardiovaskular ibu, namun tidak semua kehamilan berjalan normal.Salah satu komplikasi yang paling sering terjadi dan menjadi penyebab utama morbiditas serta mortalitas maternal di seluruh dunia adalah gangguan hipertensi dalam kehamilan. Menurut badan kesehatan dunia diperkirakan 10% kehamilan di seluruh dunia mengalami komplikasi hipertensi yang mencakup hipertensi gestasional, preeklampsia, hingga eklampsia (John m. Kepley et al., 2023).
        Berdasarkan data di Indonesia pada tahun 2024 sebanyak 1.351 kasus kematian ibu hamil, salah satu penyebab hipertensi dalam kehamilan masih menjadi "tiga besar" penyebab kematian ibu sebanyak 988 kasus dan di ikuti perdarahan obstetric 955 kasus (Eko sulistijo et al., 2024). Berdasarkan data kesehatan di provinsi Sumatera Selatan sebanyak 28 kasus kematian ibu disebab kan oleh hipertensi kehamilan, persalinan dan nifas, di ikuti 23 kasus kematian ibu dikarenakan perdarahan obsterik (Dinkes, 2024). Di kabupaten  Empat  Lawang, pada masa kehamilan, masih tingginya data angka kesakitan penyakit tidak menular pada penyakit hipertensi dengan kasus resiko tertinggi sebesar 19,2% ibu hamil (Ita Hernida et al..2022). 
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        Salah satu parameter klinis yang sangat krusial dalam memprediksi dan memantau risiko terjadinya preeklampsia pada ibu hamil adalah nilai mean arterial pressure (MAP). Meskipun tekanan darah sistolik dan diastolik sering menjadi 
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parameter utama dalam pemeriksaan rutin, nilai mean arterial pressure (MAP) memberikan gambaran klinis yang lebih akurat mengenai kondisi hemodinamik ibu hamil (Juwita et al., 2022).
        MAP mencerminkan tekanan rata-rata arteri selama satu siklus jantung penuh (sistolik dan diastolik), yang secara langsung menentukan kekuatan dorongan darah untuk mencapai jaringan tubuh.nilai MAP yang tinggi (>90 mmHg) pada trimester kedua dan ketiga merupakan prediktor kuat adanya resistensi pembuluh darah yang dapat berujung pada komplikasi serius, baik bagi ibu maupun janin seperti pertumbuhan janin terhambat (PJT) hingga solusio plasenta (Sidra Mushtaq et al., 2021).
        Penelitian menunjukkan bahwa MAP memiliki sensitivitas dan spesifisitas yang lebih baik sebagai alat skrining awal preeklampsia dibandingkan hanya mengandalkan lonjakan tekanan sistolik saja. Kenaikan nilai MAP seringkali terjadi lebih awal sebelum gejala klinis preeklampsia lainnya muncul. Tidak seperti tekanan sistolik yang mudah dipengaruhi oleh faktor eksternal sesaat (seperti aktivitas fisik ringan atau ukuran manset), MAP lebih stabil dalam menggambarkan beban kerja jantung dan tekanan nyata yang diterima oleh dinding arteri secara terus-menerus (Alfonsus & Firas, 2021).              
        Manajemen hipertensi pada ibu hamil biasanya melibatkan terapi farmakologi. Namun, penggunaan obat-obatan antihipertensi seringkali menimbulkan kekhawatiran terkait efek samping terhadap janin. Oleh karena itu, diperlukan intervensi non-farmakologi sebagai terapi komplementer yang aman, murah, dan efektif. Salah satu terapi yang saat ini banyak dikembangkan adalah aromaterapi lavender (lavandula angustifolia) berikut kelebihan dari aromaterapi lavender seperti efektif menurunkan tingkat kecemasan, stres, dan depresi melalui stimulasi sistem saraf yang memicu pelepasan hormon penenang seperti serotonin (Napavichayanun et al., 2024).
             Berdasarkan studi pendahuluan yang dilakukan peneliti di wilayah kerja Puskesmas Muara Saling pada tahun 2025 ditemukan bahwa masih banyak ibu hamil dengan faktor risiko hipertensi (seperti obesitas, usia risiko tinggi, atau riwayat keluarga) sebanyak 30 kasus ibu hamil yang belum mendapatkan edukasi mengenai terapi komplementer untuk mengontrol tekanan darah. Sebagian besar hanya mengandalkan terapi obat dari bidan atau dokter tanpa adanya upaya relaksasi mandiri.
        Melihat potensi aromaterapi lavender yang besar dalam memberikan efek punurunan nilai MAP pada ibu hamil dengan resiko hipertensi. Oleh karena itu, penelitian ini dilakukan untuk mengetahui "Pengaruh Aromaterapi Lavender Terhadap Penurunan Nilai Mean Arterial Pressure (MAP) Pada Ibu Hamil Dengan Risiko Hipertensi"
B. Perumusan Masalah
Berdasarkan latar belakang masalah dan focus studi yang sudah dijelaskan maka perumusan masalah penelitian sebagai berikut :
1. Berdasarkan data badan kesehatan dunia (WHO) sebanyak 10 % kehamilan di seluruh dunia mengalami komplikasi hipertensi yang mencakup hipertensi gestasional, preeklampsia, hingga eklampsia
2. Berdasarkan data di Indonesia pada tahun 2024 sebanyak 1.351 kasus kematian ibu hamil, salah satu penyebab hipertensi dalam kehamilan 
3. Hipertensi menjadi penyebab kematian ibu sebanyak 988 kasus dan di ikuti perdarahan obstetric 955 kasus 
4. Data Dinas kesehatan di provinsi Sumatera Selatan tahun 2024 sebanyak 28 kasus kematian ibu disebab kan oleh hipertensi kehamilan, persalinan dan nifas, di ikuti 23 kasus kematian ibu dikarenakan perdarahan obsterik
5. Angka kejadian ibu hamil resiko tinggi hipertensi di kabupaten Empat lawang tahun 2022 sebanyak 19,2% kasus
6. Angka kejadian ibu hamil resiko hipertensi di Puskesmas Muara Saling data awal sebanyak 30 kasus
7. Berapakah nilai mean arterial presuare (MAP) pada responden ibu hamil resiko hipertensi sebelum diberikan intervensi aromaterapi lavender pada kelompok intervensi
8. Berapakah nilai mean arterial presuare (MAP) pada responden ibu hamil dengan resiko hipertensi sesudah diberikan intervensi aromaterapi lavender pada kelompok intervensi
9. Berapakah nilai mean arterial presure (MAP) pada responden ibu hamil dengan resiko hipertensi sebelum intervensi pada kelompok kontrol
10. Berapakah nilai mean arterial pressure (MAP) pada responden ibu hamil dengan resiko hipertensi sesudah intervensi pada kelompok kontrol
11. Masih sedikit peneliti yang memanfaatkan nilai Mean Arterial Presuare (MAP) sebagai garda depan untuk mencegah terjadinya hipertensi hingga preeklamsi pada ibu hamil
C. Tujuan
1. Tujuan Umum
Diketahui pengaruh pemberian aromaterapi lavender terhadap penurunan nilai Mean Arterial Pressure (MAP) pada ibu hamil dengan risiko hipertensi di Puskesmas Muara Saling Tahun 2026
2. Tujuan Khusus
1) Teridentifikasi karakteristik responden pada ibu hamil dengan risiko hipertensi.
2) Diketahui nilai Mean Arterial Pressure (MAP) pada ibu hamil sebelum (pre-test) diberikan intervensi aromaterapi lavender pada kelompok intervensi
3) Diketahui nilai Mean Arterial Pressure (MAP) pada ibu hamil sebelum (pre-test) pada kelompok kontrol
4) Diketahui nilai mean Arterial Pressure (MAP) pada ibu hamil sesudah (post-test) diberikan intervensi aromaterapi lavender pada kelompok intervensi
5) Diketahui nilai Mean Arterial Pressure (MAP) pada ibu hamil sebelum (post-test) pada kelompok kontrol
6) Diketahui perbedaan nilai Mean Arterial Pressure (MAP) sebelum dan sesudah intervensi untuk melihat efektivitas aromaterapi lavender dalam menurunkan tekanan perfusi arteri.
7) Diketahui pengaruh pemberian aromaterapi lavender terhadap nilai Mean Arterial Pressure (MAP) pada ibu hamil dengan resiko hipertensi
8) Diketahui efektivitas penurunan nilai MAP antara kelompok yang diberikan aromaterapi lavender dengan kelompok yang tidak diberikan intervensi (kelompok kontrol).
D. Manfaat
1. Manfaat Teoritis
1) Pengembangan ilmu kebidanan memberikan kontribusi ilmiah dalam pengembangan konsep asuhan kebidanan komplementer, khususnya dalam pengelolaan hemodinamik ibu hamil dengan risiko tinggi.
2) Referensi ilmiah menjadi data dasar dan literatur tambahan bagi peneliti selanjutnya yang ingin mendalami pengaruh senyawa linalyl acetate dan linalool dalam aromaterapi terhadap stabilitas resistensi pembuluh darah perifer.
3) Validasi indikator MAP memperkuat teori mengenai pentingnya penggunaan mean arterial pressure (MAP) sebagai parameter yang lebih akurat dalam memantau perfusi jaringan uteroplasenta dibandingkan sekadar tekanan darah konvensional.


2. Manfaat Praktis
1) Bagi Ibu Hamil
Memberikan alternatif terapi mandiri yang aman, non-invasif, dan ekonomis untuk membantu mengontrol tekanan darah dan menurunkan kecemasan selama masa kehamilan dan meningkatkan kesadaran ibu tentang pentingnya pemantauan risiko hipertensi secara dini untuk mencegah hipertensi.
2) Bagi Institusi Pelayanan
Dapat menjadi masukan dalam penyusunan SPO layanan antenatal care (ANC) terpadu dengan memasukkan terapi aromaterapi sebagai bagian dari intervensi non-farmakologi.
3) Bagi Institusi Pendidikan
Dapat dijadikan bahan ajar dalam mata kuliah asuhan kebidanan pada kehamilan dengan komplikasi untuk menunjukkan integrasi antara terapi modern dan komplementer
4) Bagi Peneliti
Meningkatkan pemahaman dan keterampilan peneliti dalam mengaplikasikan metodologi penelitian klinis, serta memperdalam keahlian dalam melakukan pemantauan hemodinamik pada populasi risiko tinggi.
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