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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, ibu mengalami adaptasi terhadap pertumbuhan dan 

perkembangan janin, yang melibatkan penyesuaian sistem hormonal, 

kardiovaskular, pernapasan, serta sistem pencernaan. Perubahan- perubahan 

tersebut bertujuan untuk menunjang kebutuhan metabolik ibu dan janin, 

namun di sisi lain dapat menimbulkan berbagai keluhan yang berdampak 

pada kenyamanan dan kualitas hidup ibu hamil. Kehamilan memicu berbagai 

penyesuaian hormon yang mempengaruhi sistem pencernaan sehingga 

sejumlah keluhan kesehatan seperti mual dan muntah (emesis gravidarum) 

sering dilaporkan oleh ibu hamil, khususnya pada trimester pertama masa 

kehamilan (Kementrian Kesehatan Republik Indonesia, 2023). 

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 
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berdampak pada status nutrisi, hidrasi, dan keseimbangan elektrolit ibu 

apabila tidak ditangani dengan baik. Permasalahan mual dan muntah bukan 

hanya berdampak pada kesejahteraan fisik ibu, tetapi dapat berimplikasi pada 

kemampuan melaksanakan aktivitas sehari-hari dan kualitas hidup selama 

kehamilan (R. I. Sari et al., 2024). 

Mual dan muntah kehamilan dialami oleh 50 -80% ibu hamil. WHO 

memperkirakan  angka  kejadian  mual  muntah  berlebih  di  dunia  mencapai  

12,5% (Bakay et al., 2023). Di Indonesia, mual muntah kehamilan pada tahun 

2019 mencapai angka 67,9% pada awal kehamilan. Sementara itu, hasil 

Survei Demografi Kesehatan Indonesia (SDKI) menunjukkan bahwa angka 

kejadian mual muntah berlebih di Indonesia pada tahun 2021 mencapai 1-3%  

dari seluruh kehamilan (Mangidi et al., 2023). Mual muntah paling parah 

dapat terjadi pada minggu ke-9 dan membaik pada minggu ke-22. Namun, 

sekitar 12% ibu hamil masih mengalami mual muntah sampai akhir 

kehamilannya. Mual muntah ini dialami oleh 60 -80 % ibu primigravida dan 

40-60% ibu multigravida (Wahyudi et al., 2022).  

Profil Kesehatan Indonesia menyatakan bahwa prevalensi mual muntah 

pada ibu hamil di Indonesia berkisar antara 50%-75%, dan frekuensi ini 

paling tinggi terjadi pada usia kehamilan 6 hingga 12 minggu. Sedangkan 

mual muntah berat seperti hiperemesis gravidarum juga masih menjadi 

masalah klinis yang perlu perhatian karena dapat menyebabkan dehidrasi, 

gangguan keseimbangan elektrolit, hingga risiko berat badan ibu turun drastis 

bila tidak ditangani (Kementrian Kesehatan Republik Indonesia, 2023). 
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Berdasarkan data Dinkes Kabupaten Empat Lawang (2025) kunjungan 

ibu hamil yang melakukan pemeriksaan K1 sebanyak 4.906 ibu hamil 

(71,19%), tingginya cakupan kunjungan K1 menunjukkan bahwa sebagian 

besar ibu hamil telah mengakses pelayanan antenatal, namun masih terdapat 

berbagai keluhan kehamilan yang sering dialami pada awal kehamilan dan 

memerlukan penanganan yang tepat, salah satunya adalah mual dan muntah 

kehamilan. 

Apabila tidak tidak ditangani dengan baik, mual muntah kehamilan 

dapat berkembang menjadi mual muntah berlebih atau hiperemesis 

gravidarum. Mual muntah dikatakan berlebih apabila ibu hamil mual dan 

muntah lebih dari 5-10 kali sehari sehingga aktivitas keseharian ibu menjadi 

terganggu. Hiperemesis gravidarum dapat mengakibatkan 

ketidakseimbangan elektrolit, ketosis, penurunan berat badan, dan 

kekurangan  nutrisi. Tidak  seperti  emesis  gravidarum  yang  dianggap  

fisiologis dan ringan, hiperemesis gravidarum bebahaya baik bagi janin 

maupun ibu (Hernawati, 2022). 

Penatalaksanaan mual dan muntah pada ibu hamil dapat dilakukan 

melalui pendekatan farmakologis maupun non-farmakologis. Penggunaan 

aromaterapi sebagai pendekatan non-farmakologis semakin banyak diteliti 

karena aman, mudah diterapkan, dan minim efek samping. Aromaterapi 

melibatkan penggunaan minyak esensial untuk merangsang sistem limbik 

melalui indra penciuman, yang kemudian mempengaruhi pusat mual di otak 

(Sebayang et al., 2021). 
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Dalam praktik pelayanan antenatal di Puskesmas Muara Saling, 

penatalaksanaan mual dan muntah pada ibu hamil dilakukan sesuai 

kewenangan bidan dalam pelayanan kebidanan, antara lain melalui 

pemberian suplemen vitamin B6 (piridoksin) sebagai terapi farmakologis, 

disertai edukasi mengenai pola makan, istirahat, dan modifikasi gaya hidup. 

Pada kondisi tertentu, bidan juga melakukan rujukan atau kolaborasi dengan 

tenaga medis untuk pemberian terapi farmakologis lanjutan. Meskipun 

demikian, pada sebagian ibu hamil keluhan mual muntah masih dirasakan 

sehingga diperlukan terapi non-farmakologis yang aman dan mudah 

diterapkan sebagai pendamping asuhan kebidanan. 

Pendekatan non farmakologis yang mendapatkan perhatian dalam 

beberapa penelitian adalah aromaterapi, yang diberikan melalui inhalasi 

minyak esensial untuk merangsang sistem limbik otak sehingga dapat 

mempengaruhi pusat muntah dan menimbulkan efek relaksasi. Beberapa 

penelitian di Indonesia menunjukkan bahwa pemberian aromaterapi tertentu 

dapat membantu mengurangi intensitas mual dan muntah pada ibu hamil. 

Misalnya, penelitian efek aromaterapi lavender menemukan adanya 

penurunan frekuensi mual dan muntah setelah pemberian aromaterapi pada 

ibu hamil trimester pertama di fasilitas kesehatan primer (Kurnia & Widayati, 

2022). 

Penelitian oleh (D. M. Sari et al., 2024) yang berjudul Pengaruh 

aromaterapi lemon terhadap emesis gravidarum pada ibu hamil trimester I 

menjelaskan bahwa pemberian aromaterapi lemon dengan meneteskan 5 tetes 
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minyak essensial lemon pada kasa dengan jarak 10 cm dari hidung dan 

menghirupnya selama 10 menit dilakukan 1 kali sehari pada pagi hari selama 

4 hari terbukti efektif mengurangi mual muntah pada ibu hamil pada awal 

kehamilan. 

Minyak sereh wangi (Cymbopogon citratus) secara tradisional dikenal 

memiliki sifat aromaterapi yang dapat membantu relaksasi dan mengurangi 

mual. Potensi efek pengaturan sistem limbik atau pusat muntah melalui 

penciuman aroma minyak sereh wangi membuatnya layak dievaluasi sebagai 

terapi komplementer yang murah, mudah diakses, dan relatif aman tanpa efek 

samping sistemik yang besar bagi ibu hamil jika dilakukan sesuai pedoman 

(R. I. Sari et al., 2024). 

Penelitian oleh Hotimah & Rahmadhena (2024) telah mengevaluasi 

efektivitas aromaterapi berbasis minyak atsiri seperti lemongrass 

(Cymbopogon spp.) atau campuran aromaterapi dalam mengurangi gejala 

mual dan muntah pada ibu hamil. Penelitian quasi-eksperimental yang 

dilakukan pada ibu hamil trimester pertama melaporkan bahwa penggunaan 

aromaterapi lemongrass secara inhalasi dapat menurunkan frekuensi mual 

dan muntah dibandingkan kondisi sebelum intervensi. Hasil penelitian 

tersebut menunjukkan bahwa pemberian aromaterapi lemongrass memiliki 

pengaruh signifikan terhadap penurunan intensitas mual dan muntah pada ibu 

hamil trimester pertama sehingga mendukung potensi minyak sereh wangi 

sebagai terapi komplementer untuk emesis gravidarum. 
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Selain itu, studi lain yang mengevaluasi penggunaan aromaterapi 

peppermint dan lemongrass menunjukkan hubungan yang signifikan antara 

pemberian aromaterapi dengan penurunan gejala mual dan muntah pada ibu 

hamil trimester pertama. Penelitian ini menggunakan desain pretest-posttest 

dan menemukan bahwa kombinasi aromaterapi peppermint dan lemongrass 

memberikan efek menurunkan mual muntah secara signifikan setelah 

intervensi dibandingkan sebelum diberikan aromaterapi Penelitian ini 

mendukung gagasan bahwa aromaterapi dari minyak atsiri yang memiliki 

aroma kuat seperti lemongrass dapat menjadi alternatif nonfarmakologis 

yang aman dan efektif untuk membantu meredakan mual muntah pada ibu 

hamil. 

Berdasarkan survey awal yang dilakukan di Puskesmas Muara Saling 

pada bulan Januari 2026, diperoleh data dari catatan medical record  

Puskesmas Muara Saling Tahun 2025 bahwa jumlah kunjungan ibu hamil K1 

sebanyak 271 orang. Dari jumlah tersebut, ibu hamil trimester I yang 

mengalami emesis gravidarum sebanyak 153 orang (56,45%). Selain itu, hasil 

wawancara terhadap 10 orang ibu hamil yang datang memeriksakan 

kehamilannya dengan keluhan mual muntah menunjukkan bahwa seluruh ibu 

hamil tersebut belum pernah menggunakan aromaterapi minyak sereh wangi 

sebagai upaya untuk mengurangi mual muntah yang dialami.  

Penelitian terdahulu menunjukkan bahwa intervensi non-farmakologis 

seperti jahe, akupresur, dan aromaterapi termasuk lemon, mint, lavender, 

serta minyak esensial lain telah terbukti efektif dalam membantu menurunkan 
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intensitas mual dan muntah pada ibu hamil. Namun, penelitian yang secara 

khusus mengkaji efektivitas minyak sereh wangi terhadap penurunan 

intensitas mual muntah pada ibu hamil masih terbatas, khususnya di fasilitas 

pelayanan kesehatan tingkat pertama. Mengingat minyak sereh wangi 

memiliki potensi sebagai terapi komplementer yang relatif aman, murah, 

mudah diperoleh, serta dapat diterapkan dalam praktik pelayanan kesehatan 

primer, maka peneliti tertarik untuk melakukan penelitian dengan judul “ 

Efek aromaterapi minyak sereh wangi terhadap Penurunan Mual Muntah 

pada Ibu Hamil Trimester I di Wilayah Kerja Puskesmas Muara Saling Tahun 

2026 ”. 

B. Perumusan Masalah 

Berdasarkan latar belakang tersebut maka masalah dalam penelitian ini 

adalah “Apakah aromaterapi minyak sereh wangi berpengaruh terhadap 

penurunan mual muntah pada ibu hamil trimester I di wilayah kerja 

Puskesmas Muara Saling tahun 2026?’’. 

C. Tujuan  

1. Tujuan Umum 

Diketahui pengaruh aromaterapi minyak sereh wangi terhadap 

penurunan mual muntah pada ibu hamil trimester I di wilayah kerja 

Puskesmas Muara Saling tahun 2026. 

2. Tujuan Khusus 

a) Diketahui tingkat mual muntah pada ibu hamil trimester I 

sebelum pemberian aromaterapi minyak sereh wangi di wilayah 



8 

 

   

 

kerja Puskesmas Muara Saling Tahun 2026. 

b) Diketahui tingkat mual muntah pada ibu hamil trimester I sesudah 

pemberian aromaterapi minyak sereh wangi di wilayah kerja 

Puskesmas Muara Saling Tahun 2026. 

c) Diketahui efek aromaterapi minyak sereh wangi terhadap 

penurunan mual dan muntah pada ibu hamil trimester I di wilayah 

kerja Puskesmas Muara Saling tahun 2026. 

D. Manfaat  

1. Manfaat Teoritis 

Hasil penelitian ini diharapkan dapat menjadi referensi ilmiah 

khususnya terkait terapi komplementer non farmakologis dalam 

penatalaksanaan mual muntah pada kehamilan trimester pertama dan 

diharapkan dapat memperkaya bukti ilmiah mengenai efektivitas 

aromaterapi minyak sereh wangi sebagai salah satu intervensi yang 

berpotensi digunakan untuk menurunkan mual muntah pada ibu hamil, 

serta menjadi dasar bagi pengembangan teori dan penelitian selanjutnya 

mengenai pemanfaatan aromaterapi dalam asuhan kehamilan secara 

holistik. 

2. Manfaat Praktis 

a. Bagi Ibu Hamil 

Hasil penelitian ini diharapkan menjadi alternatif terapi yang 

aman, mudah, dan nyaman untuk mengurangi mual muntah 

selama trimester pertama kehamilan. 
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b. Bagi Puskesmas Muara Saling 

Hasil penelitian ini diharapkan dapat menjadi bahan 

pertimbangan dan referensi dalam penerapan aromaterapi minyak 

sereh wangi sebagai terapi komplementer dalam pelayanan 

antenatal care di puskesmas, sehingga dapat meningkatkan 

kualitas asuhan kebidanan yang komprehensif. 

c. Bagi Poltekkes Kemenkes Palembang 

Hasil penelitian ini diharapkan dapat menjadi referensi dan bahan 

pengembangan ilmu pengetahuan di bidang kebidanan, 

khususnya mengenai pemanfaatan terapi komplementer dalam 

asuhan kehamilan, serta sebagai bahan pustaka bagi mahasiswa 

dalam kegiatan pendidikan dan penelitian. 

d. Bagi Peneliti selanjutnya 

Hasil penelitian ini diharapkan dapat menjadi referensi dan 

rujukan untuk penelitian lebih lanjut yang berkaitan dengan 

aromaterapi atau intervensi non farmakologis lainnya dalam 

penanganan mual dan muntah pada ibu hamil. 
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