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ABSTRAK 

 

PENERAPAN PROSEDUR AROMATERAPI LEMON PADA IBU  

HAMIL EMESIS GRAVIDARUM  TRIMESTER I DENGAN  

NAUSEA DI WILAYAH KERJA UPTD PUSKESMAS 

 KECAMATAN GUNUNGSITOLI UTARA 

 

Heti Sri Endang, Evi Martalinda Harefa,Wahyu Ningsih Lase  

Politeknik Kesehatan Kemenkes Medan 

Email: hesty4546@gmail.com 

 

 

Latar Belakang: Emesis gravidarum merupakan salah satu masalah fisiologis 

yang sering terjadi pada ibu hamil, terutama pada trimester pertama, dengan gejala 

utama berupa mual dan muntah atau yang disebut dengan (nausea). Nausea adalah 

gejala ketidaknyamanan pada daerah belakang tenggorokan dan perut yang dapat 

menyebabkan mual dan muntah. Nausea yang berkelanjutan dapat menyebabkan 

hiperemesis gravidarum yang akan memperburuk kondisi kesehatan ibu dan 

bayinya. Pendekatan non-farmakologis seperti aromaterapi merupakan alternatif 

yang aman dengan efek samping yang minimal. Jeruk lemon (Citrus lemon) 

mengandung senyawa limonene dan flavonoid yang memiliki efek antiemetik dan 

relaksasi, serta terbukti secara empiris dapat mengurangi gejala mual pada ibu 

hamil trimester pertama.  

Tujuan Penelitian: Untuk memberikan gambaran penerapan aromaterapi lemon 

pada ibu hamil dengan emesis gravidarum trimester I dengan nausea di wilayah 

kerja UPTD Puskesmas Kecamatan Gunungsitoli Utara. 

Metode Studi Kasus: Metode yang digunakan pada studi kasus ini adalah 

deskriptif dengan desain studi kasus yang melibatkan dua subjek ibu hamil emesis 

gravidarum trimester I dengan nausea. Instrument studi kasus adalah lembar 

dokumentasi keperawatan, standar prosedur operasional aromaterapi lemon dan 

lembar observasi Pregnancy- Unique Quantification of Emesis and Nausea 

(PUQE)-24. 

Hasil: Setelah intervensi aromaterapi lemon dilakukan 1 kali sehari selama 6 hari 

berturut-turut, menunjukkan adanya penurunan frekuensi nausea yang signifikan 

berdasarkan skor PUQE-24 pada kedua responden.  Ny. S, dengan skor awal 10 

(sedang), menurun menjadi 4 (ringan) pada hari keenam, sementara Ny. D, 

dengan skor awal 11 (sedang), menurun menjadi 5 (ringan) di hari keenam. 

Kesimpulan dan Saran: Prosedur aromaterapi lemon terbukti efektif sebagai 

terapi non-farmakologis diterapkan pada ibu hamil trimester I  yang mengalami 

nausea. Disarankan kepada tenaga kesehatan untuk mempertimbangkan 

penggunaan aromaterapi lemon pada ibu hamil emesis gravidarum trimester I 

dengan nausea sebagai alternatif non-farmakologis yang aman, murah, dan mudah 

diterapkan dalam praktik keperawatan. 

 

Kata Kunci : Kehamilan trimester I, Emesis gravidarum, Aromaterapi lemon. 

Daftar Bacaan : 61 (2014-2024) 
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ABSTRACT 

 

THE APPLICATION OF LEMON AROMATHERAPY PROCEDURE 

IN FIRST TRIMESTER PREGNANT MOTHER WITH EMESIS  

GRAVIDARUM AND NAUSEA IN THE WORKING AREA OF  

THE TECHNICAL IMPLEMENTATION UNIT NORTH  

GUNUNGSITOLI PUBLIC HEALTH CENTER  

 

Heti Sri Endang, Evi Martalinda Harefa, Wahyu Ningsih Lase  

Medan Health Polytechnic Of Ministry Of Health 

Email: hesty4546@gmail.com 

 

 

Background: Emesis gravidarum, primarily characterized by nausea and 

vomiting (nausea), is a common physiological issue for pregnant mother, 

especially in the first trimester. Nausea is an uncomfortable sensation in the back 

of the throat and stomach that can lead to vomiting. Persistent nausea can result 

in hyperemesis gravidarum, worsening the health of both mother and baby. Non-

pharmacological approaches, such as aromatherapy, offer a safe alternative with 

minimal side effects. Lemon (Citrus lemon) contains compounds like limonene and 

flavonoids, which have antiemetic and relaxing effects and have been empirically 

proven to reduce nausea symptoms in first-trimester pregnant mother.  

The objectives of this study:  to describe the application of lemon aromatherapy 

in pregnant mother with first-trimester emesis gravidarum and nausea in the 

working area of the Technical Implementation Unit North Gunungsitoli Public 

Health Center 

Case study method: This descriptive case study involved two first-trimester 

pregnant mother with emesis gravidarum and nausea. The instruments used were 

nursing documentation sheets, standard operating procedures for lemon 

aromatherapy, and the Pregnancy-Unique Quantification of Emesis and Nausea 

(PUQE)-24 observation sheet. 

Results: After applying lemon aromatherapy once daily for six consecutive days, 

a significant decrease in nausea frequency was observed based on the PUQE-24 

scores in both respondents. Mrs. S's initial score of 10 (moderate) decreased to 4 

(mild) on the sixth day, while Mrs. D's initial score of 11 (moderate) decreased to 

5 (mild) on the sixth day. 

Conclusion and recommendations: The lemon aromatherapy procedure proved 

effective as a non-pharmacological therapy for first-trimester pregnant mother 

experiencing nausea. It is recommended that healthcare professionals consider 

using lemon aromatherapy for first-trimester pregnant mother with emesis 

gravidarum and nausea as a safe, inexpensive, and easily applicable non-

pharmacological alternative in nursing practice. 

 

Keywords: First-trimester pregnancy, emesis gravidarum, lemon aromatherapy.  
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