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Abstrak 

     Latar Belakang: iEmesis igravidarum imerupakan ikeluhan iumum ipada itrimester 

ipertama ikehamilan. iJika itidak iditangani, ikondisi iini idapat iberdampak inegatif iterhadap 

ikesehatan iibu idan ijanin. iEssential ioil ijahe idiketahui imemiliki ikandungan igingerol idan 

ishogaol iyang iberfungsi isebagai iantiemetik. iPenggunaan idalam ibentuk iroll-on idianggap 

ipraktis idan iefektif. Tujuan: iMengetahui iefektivitas ipemberian iessential ioil ijahe idalam 

ibentuk iroll-on iterhadap ipenurunan ifrekuensi imual imuntah ipada iibu ihamil. Metode: 

iPenelitian iini imenggunakan idesain ipre-eksperimen idengan ipendekatan ione igroup 

ipretest-posttest. iJumlah isampel isebanyak i20 iibu ihamil iyang imengalami imual imuntah. 

iSkor imual imuntah idiukur imenggunakan iinstrumen iPUQE-24 isebelum idan isesudah 

iintervensi iselama i5 ihari. Hasil: iSebelum iintervensi, isebagian ibesar iresponden i(45%) 

imemiliki iskor iPUQE isebesar i13 i(kategori iberat). iSetelah iintervensi, i55% iresponden 

imemiliki iskor iPUQE isebesar i3, i40% imemiliki iskor i2, idan i5% ihanya imengalami iskor 

i1 i(kategori iringan ihingga itidak iada imual imuntah). iUji iWilcoxon imenunjukkan inilai iZ 

i= i-3,955 idan ip i= i0,000 i(p i< i0,05), iyang iberarti iterdapat iperbedaan iyang isignifikan 

isecara istatistik iantara isebelum idan isesudah iintervensi. Kesimpulan: iPemberian iessential 

ioil ijahe idalam ibentuk iroll-on iterbukti iefektif imenurunkan ifrekuensi imual imuntah ipada 

iibu ihamil, isehingga idapat idijadikan iterapi inon-farmakologis iyang iaman idan ipraktis. 

 

Kata iKunci: iEssential iOil iJahe, iMual iMuntah, iIbu iHamil, iPUQE, iTerapi iNon- 

Farmakologis. 
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The Ieffectiveness Iof Iginger Iessential Ioil Iin Iroll-ON Iform Ifor Ireducing Ithe Ifrequency I 

of Inausea Iand  Vomiting Iin Ipregnant Iwomen 

 

Abstrack 

 

Background: iEmesis igravidarum iis ia icommon icomplaint iduring ithe ifirst itrimester iof 

ipregnancy. iIf ileft iuntreated, iit imay inegatively iimpact iboth imaternal iand ifetal ihealth. 

iGinger iessential ioil icontains igingerol iand ishogaol, iknown ifor itheir iantiemetic iproperties. 

iIts iroll-on iform ioffers ia ipractical iand ieffective imethod iof iapplication. Objective: iTo 

idetermine ithe ieffectiveness iof iginger iessential ioil iin iroll-on iform iin ireducing ithe ifrequency 

iof inausea iand ivomiting iamong ipregnant iwomen.. Methods: iThis istudy iused ia ipre-

experimental ione-group ipretest-posttest idesign. iA itotal iof i20 ipregnant iwomen iexperiencing 

inausea iand ivomiting iparticipated. iThe iseverity iwas imeasured iusing ithe iPUQE-24 

iinstrument ibefore iand iafter ia i5-day iintervention. Results: iPrior ito iintervention, ithe imajority 

i(45%) ihad ia iPUQE iscore iof i13 i(severe icategory). iAfter ithe iintervention, i55% iscored i3, 

i40% iscored i2, iand i5% iscored i1 i(mild ito ino inausea). iThe iWilcoxon itest ishowed iZ i= i-3.955 

iand ip i= i0.000 i(p i< i0.05), iindicating ia istatistically isignificant idifference ibetween ipre- iand 

ipost-intervention iscores. Conclusion: iGinger iessential ioil iin iroll-on iform iis iproven ieffective 

iin ireducing inausea iand ivomiting iamong ipregnant iwomen iand iis ia isafe, ipractical inon-

pharmacological itherapy ioption. 

Keywords: iGinger iEssential iOil, iNausea iand iVomiting, iPregnant iWomen, iPUQE, iNon- 

    Pharmacological iTherapy. 
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LATAR BELAKANG 

Kehamilan iadalah ikondisi idi imana 

ispermatozoa idan isel itelur ibertemu idan 

ihasil ipembuahan imasuk ike 

iendometrium idikenal isebagai iimplantasi 

iatau imidas. iIbu ihamil imenghadapi 

iberbagai irisiko, iterutama irisiko 

ikematian. iMeskipun ikehamilan iadalah 

isuatu ikondisi ifisiologis, ikehamilan iyang 

inormal ijuga idapat iberkembang imenjadi 

ikehamilan ipatologis. iKomplikasi iatau 

imasalah iyang idialami iibu iselama 

ikehamilan idisebut isebagai ipatologi 

ikehamilan. iIbu ihamil iyang imengalami 

igangguan imedis iatau imasalah ikesehatan 

iakan ilebih isering imembutuhkan 

iperawatan ikehamilan i(Eka iWardani i& 

iSulastri, i2023). 

Menurut ipenjelasan i(Wirda iet ial., 

i2020), ihamil iadalah iperiode idari isaat 

ikonsepsi ihingga ilahirnya ijanin. iPeriode 

iini iberlangsung iselama i280 ihari, iatau 

i40 iminggu, iatau i9 ibulan i7 ihari, idan 

idibagi imenjadi itiga itrimester: itrimester 

ipertama iberlangsung iantara i0 idan i14 

iminggu, itrimester ikedua iberlangsung 

iantara i14 idan i28 iminggu, idan itrimester 

iketiga iberlangsung iantara i28 idan i42. 

iIbu ihamil iakan imengalami ibanyak 

iperubahan ifisiologis idan ipsikologis 

iselama ikehamilan. iTubuh iakan 

imenyesuaikan idiri iuntuk 

imempertahankan ikehamilan. iUntuk 

imempertahankan icorpora ilutea iselama 

itahap iawal ikehamilan, itubuh iakan 

imenghasilkan ilebih ibanyak ihormon 

iHuman iChorionic iGonadotropin i(HCG) 

isetelah ifertilisasi. iIni ijuga imenghasilkan 

ihormon iesterogen idan iprogesteron. 

iPeningkatan ihormon iini imenyebabkan 

imual idan imuntah i(Pramesti iet ial., 

i2020). 

Ibu ihamil isering imengalami 

iberbagai ikeluhan ipada iawal ikehamilan, 

itermasuk irasa ipanas idi idada 

i(heartburn), iproduksi iair iliur iyang 

iberlebihan i(hipersalivasi), ipusing, 

ikelelahan, isering ibuang iair ikecil, 

isembelit, idan imuntah. iPerubahan 

ifisiologis iyang idisebabkan ioleh 

ipeningkatan ihormon iselama ikehamilan 

ibiasanya imenyebabkan iperubahan iini 

i(Harahap iet ial., i2021). iHuman 

ichorionic igonadotropin i(HCG), iyang 

idibuat ioleh isel itrofoblas idan 

imerangsang iproduksi ihormon isteroid 

iovarium, ijuga idapat imenyebabkan 

inyeri, imual, idan imuntah ipada iibu 

ihamil. 

Meskipun isering idianggap inormal, 

iemesis igravidarum iadalah isalah isatu 

ikeluhan ikehamilan iyang ipaling iumum. 

iJika igejalanya iterlalu iparah idan itidak 

iditangani idengan isegera, igejala iini 

idapat iberkembang imenjadi ihiperemesis 

igravidarum, iyang iberdampak inegatif 

ibaik ibagi iibu imaupun ijanin. iPada iibu 

ihamil, imual idan imuntah iyang 

iberlebihan idapat imenyebabkan 

ikelelahan, iwajah ipucat, ikekurangan 

inutrisi, idehidrasi, ipenurunan iberat 

ibadan, idan ikehilangan icadangan 

ikarbohidrat idan ilemak itubuh. iNamun, 

ibagi ijanin, ikondisi iini idapat 

imeningkatkan ikemungkinan ikelahiran 

iprematur, ikelainan ibentuk isaat ilahir, 

igangguan ipertumbuhan idalam 

ikandungan, iberat ibadan ilahir irendah 

i(BBLR), idan ikeguguran i(Aryasih, 

i2022). 

Data idari iWorld iHealth 

iOrganization i(WHO) itahun i2019 

imenunjukkan ibahwa iemesis igravidarum, 

ikondisi iyang imenyebabkan imual idan 

imuntah iselama ikehamilan, iterjadi ipada 

isekitar i12,5% idari isemua ikehamilan idi 

iseluruh idunia. iDari i2.203 iibu ihamil 

iyang iditeliti idi iIndonesia, isebanyak i543 

imengalami imuntah ipada iawal 

ikehamilan. iIni imenunjukkan ibahwa 

imual imuntah ipada ikehamilan irata-rata 

imencapai i67,9%, idengan itingkat iyang 

ilebih itinggi ipada iibu ihamil ipertama 

i(primigravida) iberkisar iantara i60-80 

ipersen idan ipada iibu ihamil iyang isudah 

ipernah ihamil isebelumnya i(multigravida) 

iberkisar iantara i40-60 ipersen. iKondisi 

imual idan imuntah iyang iberlebihan idapat 

imengganggu iaktivitas iharian iibu ihamil 

iserta iberisiko imenimbulkan 
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iketidakseimbangan icairan itubuh, ibahkan 

ibisa imenyebabkan ikerusakan ipada 

iginjal idan ihati i(Nisaulkhusna iKadir iet 

ial., i2019).. 

Namun, ihiperemesis igravidarum 

iditemukan ipada i1-3% idari iseluruh 

ikehamilan idi iIndonesia, idengan irasio 

i4:1000. iData iKementerian iKesehatan iRI 

imenunjukkan ibahwa i50% ihingga i75% 

iibu ihamil idi iIndonesia imengalami imual 

idan imuntah ipada itrimester ipertama 

i(Tamara iGusti iE iet ial., i2022). iDalam 

ipenelitian itahun i2018, iDepartemen 

iKesehatan iJawa iTengah imenemukan 

ibahwa i56,60% idari i121.000 iibu ihamil 

imengalami ihiperemesis igravidarum 

i(Febrien, i2023). i 

Data iyang idikumpulkan ioleh 

iprovinsi iSumatera iUtara ipada itahun 

i2022 imenunjukkan ibahwa iHiperemesis 

iGravidarum iterjadi ipada i59% idari 

i125.000 iibu ihamil iyang imengalami 

imuntah, idan idi ikota iMedan, ipenyakit 

iini imasih iterjadi ipada i35% idari i65.000 

iibu ihamil. 

Menurut ipendapat i(Ani idkk, 

i2020), iefek iemesis igravidarum ijika 

itidak iditangani idengan ibaik idapat 

imenyebabkan igejala imual imuntah iyang 

iparah iatau ihiperemesis igravidarum iyang 

ipersisten iselama iawal ikehamilan, iyang 

idapat imenyebabkan idehidrasi, igangguan 

ielektrolit, iatau ikekurangan inutrien. 

iOrang iyang imengalami iemesis 

igravidarum idan iberlanjut imenjadi 

ihiperemesis igravidarum iakan imuntah 

ihingga isepuluh ikali idalam isatu ihari. i 

Sebagian ibesar iorang imengalami 

imual imuntah ipada ipagi ihari, itetapi iada 

ijuga iyang imengalaminya ipada imalam 

ihari. iMenurut iFarida i& iLola i(2020), 

irasa imual ibiasanya imuncul ipada 

iminggu-minggu ipertama ikehamilan idan 

iberakhir ipada ibulan ikeempat. iIbu iakan 

imengalami ihiperemesis igravidarum, 

iyang imenyebabkan imuntah iterus 

imenerus isetiap ikali imereka iminum iatau 

imakan. iAkibatnya, iibu iakan imenjadi 

ilemah, imukanya ipucat, idan ifrekuensi 

ibuang iair ikecilnya imenurun idrastis. 

iJumlah icairan itubuh iberkurang idan 

idarah imenjadi ikental, iyang 

imelambatkan iperedaran idarah idan 

imengurangi ikonsumsi ioksigen idan 

imakanan iyang ikeras. iHal iini idapat 

imembahayakan ikesehatan iibu idan 

ijaninnya. 

Namun, ikonsekuensi iyang imungkin 

iterjadi ipada ijanin itermasuk 

iterhambatnya iperkembangan ijanin 

i(IUGR), ikelahiran iprematur, ikelainan 

ikonginetal iseperti ihidrocepalus, 

ianecepal, idan iomfalokel, iserta ikematian 

ibaik idi idalam ikandungan i(IUFD) 

imaupun isetelah idilahirkan i(Kartikasari 

iet ial., i2017). 

Mengatasi iketidaknyamanan imual 

imuntah iselama itrimester ipertama 

ikehamilan idapat imencakup iterapi 

ifarmakologis, inon ifarmakologis, idan 

ikomplementer. iTerapi ifarmakologis 

imenggunakan iantiemetik, iantihistamin, 

idan iantikolinergi, isedangkan iterapi 

ikomplementer idapat imencakup 

idukungan iemosional, iakupresur, idan 

iminyak ijahe iessensial i(Lola i& iSri, 

i2020). 

Karena imereka idapat imengurangi 

igejala itanpa imenimbulkan iefek isamping 

iyang isignifikan, ipenggunaan iterapi 

ialternatif iyang ilebih iaman idan ialami, 

iseperti iminyak iesensial, isangat ipenting. 

iMinyak iesensial ijahe, iyang imemiliki 

ibahan iaktif iseperti ishogaol idan igingerol 

iyang idianggap idapat imengurangi 

imuntah idan imual, iadalah isalah isatu 

ijenis iminyak iesensial iyang idikenal 

idengan imanfaatnya i(Sari i& iEsmianti, 

i2023). 

Berdasarkan isurvey iawal iyang 

isaya ilakukan ipada itanggal i06 imaret 

i2025 idi iKlinik iH.Syahruddin iTanjung 

iBalai ikejadian imual imuntah ipada iibu 

ihamil isebanyak i20 iorang idari itotal i73 

iibu ihamil iyang idatang iperiksa iANC idi 

iKlinik iH.Syahruddin iTanjung iBalai. i 

Menurut iketerangan idari i20 iorang 

iibu ihamil iterdapat, i8 iibu ihamil iTM i1 

imenyatakan imengalami imual imuntah 

ikarena imencium iaroma iseperti ibawang 
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iputih, i7 iibu ihamil iTM i2 ilainnya 

imenyatakan imengalami imual imuntah 

ikarena imenghirup iasap irokok, iaroma 

iamis idari iikan, idan i5 iorang iibu ihamil 

iTM i3 ilainnya imenyatakan i imual 

imuntah ikarena imengirup iaroma iparfum 

iatau iwewangian. 

Berdasarkan iuraian idiatas imaka 

ipenulis iingin imelakukan ipenelitian 

idengan ijudul”Efektifitas iPemberian 

iEssensial iOil iJahe iDalam iBentuk iRoll-

On iUntuk iPenurunan iFrekuensi iMual 

iMuntah iPada iIbu iHamil iDi iKlinik 

iH.Syahruddin iTanjung iBalai. 

 

 

METODE 

Studi iini itermasuk idalam ikategori 

ipenelitian ikuantitatif. iPenelitian iQuasy 

iEksperimen idigunakan idengan 

irancangan iPretest iPosttest iOne iGroup. 

Besar isampel ipenelitian iini iadalah i20 

iwanita ihamil idi iKlinik iH.Syahruddin 

iTanjung iBalai iyang imemenuhi ikriteria 

iinklusi. Purposive isampling iadalah 

imetode ipengambilan isampel iyang 

idigunakan. iIbu ihamil iyang imengunjungi 

iKlinik iH.Syahruddin iadalah isampel 

iyang idipilih. Alat iukur iatau iinstrumen 

iyang idigunakan idalam ipenelitian iini 

iadalah ilembar ikuesioner. iPengujian idata 

idilakukan idengan imenggunakan iuji 

istatistik iwilcoxon iuntuk 

imembandingkan idata isebelumnya 

idengan idata isaat iini isetelah ipemberian 

iessensial ioil ijahe. 

   

 

 

HASIL 

4.1. iKarakteristik iUmum iPenelitian 

Hasil ipenelitian iini imenjelaskan iberapa isering iibu ihamil imuntah idi iKlinik iH 

iSyahruddin idi iTanjungbalai isebelum idan isesudah imenggunakan iessensial ioil ijahe iroll 

ion. iDalam ipenelitian iini, i20 iibu ihamil iadalah isample. iPada ilangkah iselanjutnya, 

imetode ianalisis idata iunivariat idan ibivariat idigunakan iuntuk imenentukan idistribusi 

ifrekuensi imasing-masing ivariabel. iAnalisis ibivariat idilakukan iuntuk imenentukan 

iseberapa iefektif iminyak ijahe iesensial iroll-on iuntuk imengurangi ijumlah iibu ihamil iyang 

imengalami imual imuntah. 

 

4.2. iAnalisis iUnivariat 

4.2.1. iTransmisi iFrekuensi iSkor iPUQE iSebelum iIntervensi i(Prestest) iEsesnsial iOil 

iJahe idalam ibentuk iRoll iOn ipada iIbu iHamil idi iKlinik iH iSyahruddin 

iTanjung ibalai i 

Berdasarkan ihasil ianalisis, idiketahui ibahwa isebelum iintervensi, iSebagian ibesar iibu 

ihamil iyang isedang imengalami imual imuntah idengan ikelas isedang ihingga iberat. iBerikut 

ibeberapa irincian idistribusi ifrekuensi iskor imual imuntah isebelum iintervensi iyaitu i: i 

 

Tabel i4.1. 

Distribusi iFrekuensi iSkor iPUQE iSebelum iIntervensi i(Pretest) iEsesnsial iOil iJahe idalam 

iBentuk iRoll iOn ipada iIbu ihamil idi iKlinik iH iSyahruddin iTanjungbalai 

Skor iPUQE Frekuensi Persentse 

10 2 iorang 10.0% 

11 3 iorang 15.0% 

12 6 iorang 30.0% 

13 9 iorang 45.0% 

Total 20 iorang 100% 
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 Dari itable idi iatas, iterlihat ibahwa iskor iterbanyak iberada ipada inilai i13, iyaitu 

isebesar i45%, iyang imenunjukkan ibahwa ikeluhan imual imuntah icukup itinggi isebelum 

iintervensi idiberikan.  i 

 

4.2.2 i Distribusi iFrekuensi iSkor iPUQE iSesudah iIntervensi i(Prestest) iEssensial iOil 

iJahe idalam ibentuk iRoll iOn ipada iIbu iHamil idi iKlinik iH iSyahruddin 

iTanjung ibalai 

 Setelah iintervensi idilakukan, iyaitu idengan ipemberian iessensial ioil ijahe idalam 

ibentuk iroll ion, iterjadi iperubahan iyang isignifikan ipada iTingkat imual imuntah. iRincian 

idistribusi ifrekuensi isetelah iintervensi iantara ilain isebagai iberikut i: i 

 

Tabel i4.2 

Distribusi iFrekuensi iDengan iMenggunakan iSkor iPUQE iSesudah iIntervensi i(Prestest) 

iEsesnsial iOil iJahe idalam ibentuk iRoll iOn ipada iIbu iHamil idi iKlinik iH iSyahruddin 

iTanjungbalai 

Skor iPUQE Frekuensi Persentase 

1 1 iorang 5% 

2 8 iorang 40.0% 

3 11 iorang 55.0% 

Total 20 iorang 100% 

 Sebagian ibesar ipeserta imengalami, iseperti iyang iditunjukkan idalam itable i4.2. i 

ipenurunan ifrekuensi imual imuntah, idengan iskor iyang imasuk idalam ikategori iringan iatau 

ibahkan itidak imengalami imual imuntah ilagi isebanyak i11 iorang. 

 

4.3. Analisis iBivariat 

 Uji iRank iSigned iWilcoxon idigunakan iuntuk imenentukan iperbedaan iantara 

isebelum idan isesudah iintervensi. iNilai iZ i= i-3,955 idan inilai isignifikansi i(Asymp.Sig.2-

tailed) i= i0.000. i 

 

Tabel i4.3 

Hasil iuji iWilcoxon iterhadap itingkat imuntah isebelum idan isesudah ipemberian iminyak 

iessensial ijahe 

Variabel N Mean 

iRank 

Jumlah 

iRank 

Z Asymp. 

iSig. i(2-

tailed) 

Keterangan 

Posttest i< 

iPretest 

i(Negative 

iRanks) 

20 10,50 210,00 -3,955 0,000 Ada 

iperbedaan 

iyang 

isignifikan 

Posttest i> 

iPretest 

i(Positive 

iRanks) 

0 - -    

Posttest i= 

iPretest 

i(Ties) 

0 - -    

 Ada iperbedaan iyang isignifikan iantara iskor imual, iseperti iyang iditunjukkan idalam 

itabel i4.3. imuntah isebelum idan isesudah ipemberian iessential ioil ijahe. iSeluruh iresponden 

i(100%) imengalami ipenurunan iskor imual imuntah, idan itidak iada iyang imengalami 

ipeningkatan iataupun itetap. 



 

7 
  

 

 

DISKUSI 

4.4.1. i Skor iPUQE iSebelum iIntervensi 

i(Prestest) iEsesnsial iOil iJahe 

idalam ibentuk iRoll iOn ipada 

iIbu iHamil idi iKlinik iH 

iSyahruddin iTanjung ibalai 

 Hasil ipenelitian imenunjukkan 

ibahwa isebelum iintervensi idengan 

ipemberian iminyak ipenting ijahe, 

isebagian ibesar iibu ihamil imengalami 

imual imuntah idalam ikategori isedang 

ihingga iberat, idengan iskor iPUQE 

itertinggi ipada iangka i13 i(45%). iIni 

imenunjukkan ibahwa ibanyak iibu ihamil 

imengalami imual imuntah ipada iawal 

ikehamilan, iyang imerupakan isalah isatu 

igejala iumum iemesis igravidarum. i 

 Menurut iManuaba i(2020), iemesis 

igravidarum imerupakan igangguan 

ikehamilan itrimester ipertama iyang 

iterjadi iakibat iperubahan ihormon, 

ikhususnya ipeningkatan ihuman ichorionic 

igonadotropin i(HCG) idan iestrogen. 

iHormon-hormon iini idapat imemengaruhi 

ipusat imuntah idi iotak iserta 

imemperlambat ipengosongan ilambung, 

isehingga imenimbulkan ikeluhan imual 

idan imuntah. iHiperemesis igravidarum 

idapat iterjadi ijika ikondisi iini itidak 

iditangani idengan ibaik. 

 Dengan idemikian, ihasil ipretest 

iini ikonsisten idengan iteori iyang 

imenyebutkan ibahwa imual idan imuntah 

iadalah igangguan iumum idi iawal 

ikehamilan iyang idisebabkan ioleh 

iperubahan ihormonal. 

 

4.4.2. i Skor iPUQE iSesudah iIntervensi 

i(Prestest) iEsesnsial iOil iJahe 

idalam ibentuk iRoll iOn ipada 

iIbu iHamil idi iKlinik iH 

iSyahruddin iTanjung ibalai 

 Setelah idilakukan iintervensi 

iberupa ipemberian iessential ioil ijahe 

idalam ibentuk iroll-on, ihasil 

imenunjukkan iadanya ipenurunan iyang 

isangat isignifikan iterhadap ifrekuensi 

imual imuntah. iMayoritas iresponden 

i(55%) imemiliki iskor iPUQE isebesar i3, 

idan i40% imemiliki iskor i2, iyang 

itergolong idalam ikategori iringan. 

iBahkan, iterdapat i1 iorang i(5%) iyang 

ihanya imengalami iskor i1, iyang 

imengindikasikan ihampir itidak iada 

ikeluhan imual imuntah. 

Hasil iini isesuai idengan iteori iSari 

i& iEsmianti i(2023) iyang imenyatakan 

ibahwa ijahe imengandung isenyawa iaktif 

iseperti ishogaol idan igingerol iyang 

imemiliki iefek iantiemetik, iyaitu 

imenekan ipusat imuntah idi iotak idan 

imeningkatkan imotilitas ilambung. 

iSenyawa-senyawa iini iberfungsi iuntuk 

imenghentikan iproduksi iserotonin iyang 

iberlebihan idi isaluran icerna, iyang idapat 

imenyebabkan irasa imual. 

Selain iitu, ipenggunaan ibentuk 

iroll-on imemberikan ikemudahan idalam 

ipenerapan, iaromanya ilangsung iterhirup 

imelalui iindera ipenciuman idan 

imemberikan iefek imenenangkan isecara 

icepat, isejalan idengan imekanisme ikerja 

iaromaterapi. 

 

1.4.3 Hasil iuji iWilcoxon iterhadap 

iSkor iMual iMuntah iBaik 

iSebelum iDan iSesudah 

iPemberian iEssensial iOil iJahe 

Terdapat iperbedaan iyang 

isignifikan isecara istatistik iantara iskor 

imual imuntah isebelum idan isesudah 

iintervensi, imenurut ihasil iuji iWilcoxon 

iSigned iRank iTest, idengan inilai iZ i= i-

3,955 idan inilai isignifikansi i0.000 i(p i< 

i0.05). iSemua ipeserta i(seratus ipersen) 

imengalami ipenurunan iskor iPUQE; 

itidak iada iyang imenunjukkan 

ipeningkatan iatau ipenurunan iskor. 

Hasil iini imemperkuat iefektivitas 

ijahe isebagai iterapi inon ifarmakologi 

iyang iaman idan iefektif idalam imengatasi 

imual imuntah ipada iibu ihamil. iSejalan 

idengan ipenelitian idari iApriyanti i(2023), 

ipemberian ijahe ibaik isecara ioral 

imaupun iinhalasi itelah iterbukti 

imenurunkan iskor imual imuntah isecara 
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isignifikan. iTerapi iini imenjadi ialternatif 

ipenting iuntuk iibu ihamil iyang itidak 

idapat iatau itidak iingin imenggunakan 

iobat iantiemetik ikarena irisiko iefek 

isamping. 

Oleh ikarena iitu, itemuan 

ipenelitian iini itidak ihanya iselaras 

idengan iteori idan ipenelitian isebelumnya, 

itetapi ijuga imenunjukkan ibahwa iminyak 

ipenting ijahe iroll-on idapat idigunakan 

isebagai ipengobatan ipraktis, ialami, idan 

iefektif iuntuk iemesis igravidarum iringan 

ihingga isedang. 

 

 

KESIMPULAN 

Hasil ipenelitian iyang idilakukan idi 

iKlinik iH iSyahruddin iTanjung ibalai 

tentang iseberapa iefektif ipenggunaan 

iminyak ipenting ijahe idalam ibentuk iroll-on 

iuntuk imengurangi ifrekuensi imuntah iibu 

ihamil, imenunjukkan ibahwa isebagian 

ibesar iibu ihamil imengalami imuntah 

isebelum imendapatkan iperawatan idengan 

ikategori isedang ihingga iberat. iSkor iPUQE 

iterbanyak iberada ipada inilai i13 i(45%), 

imenunjukkan itingginya ikeluhan imual 

imuntah ipada iawal ikehamilan. 

Sesudah idiberikan iintervensi berupa 

iessensial ioil ijahe idalam ibentuk iroll-on, 

iterjadi ipenurunan ifrekuensi imual imuntah 

isecara isignifikan. iMayoritas iresponden 

imenunjukkan iskor iPUQE ikategori iringan, 

ibahkan iterdapat iresponden iyang itidak 

ilagi imengalami imual imuntah. 

 Menurut ihasil iuji istatistik 

iWilcoxon, iterdapat inilai isignifikansi 

i0.000 i(p<0,05), iyang imenunjukkan 

ibahwa iada iperbedaan iyang isignifikan 

iantara iwaktu isebelum idan iwaktu isesudah 

ikonsumsi iminyak ipenting ijahe. iIni 

imenunjukkan ibahwa iminyak ipenting 

ijahe imembantu iibu ihamil imenghindari 

imuntah. 
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