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ABSTRAK 

PENERAPAN PEMBERIAN SEDUHAN JAHE DALAM MENGATASI 

NAUSEA PADA IBU HAMIL TRIMESTER I DENGAN EMESIS 

GRAVIDARUM DI WILAYAH KERJA UPTD 

PUSKESMAS KAUKO GUNUNGSITOLI 

KOTA GUNUNGSITOLI 

Desmawati Zai, Evi Martalinda Harefa, Lismawati Pertiwi Waruwu, 

Politeknik Kesehatan Kemenkes Medan, 

Email : desmawatizai68@gmail.com 

 

Latar Belakang, tujuan penelitian : Nausea merupakan perasaan tidak nyaman pada lambung 

yang dapat mengakibatkan muntah dan sering terjadi pada ibu hamil trimester I akibat 

peningkatan hormon estrogen, progesteron, dan Human Chorionic Gonadotropin. Kondisi ini 

dapat menyebabkan penurunan nafsu makan, kelemahan, gangguan cairan dan elektrolit, serta 

risiko defisit nutrisi. Salah satu terapi nonfarmakologis yang dapat digunakan adalah seduhan 

jahe karena mengandung gingerol dan minyak atsiri yang bersifat antiemetik. Tujuan penelitian 

ini menggambarkan penerapan pemberian seduhan jahe dalam mengatasi nausea pada ibu hamil 

trimester I dengan emesis gravidarum di wilayah kerja UPTD Puskesmas Kauko Gunungsitoli 

Kota Gunungsitoli. 

Metode Penelitian : Penelitian ini menggunakan studi kasus deskriptif pada dua ibu hamil 

trimester I dengan emesis gravidarum yang mengalami nausea menggunakan teknik purposive 

sampling. Pengumpulan data dilakukan melalui wawancara, observasi, pemeriksaan fisik, studi 

dokumentasi dan instrumen menggunakan format dokumentasi keperawatan, standar prosedur 

operasional dan lembar observasi PUQE. Intervensi seduhan jahe diberikan selama 4 hari 

sebanyak 2 kali sehari pagi dan sore. 

Hasil: Hasil pengkajian pada Ny. Y dan Ny. S menunjukkan Ny. Y mengeluh mual ±4 kali/hari, 

muntah 1–2 kali/hari, tidak selera makan, dan mual saat mencium aroma ikan. Ny. S mengeluh 

mual 6 kali/hari, muntah 3–4 kali/hari, tidak selera makan, serta mual saat mencium aroma 

parfum dan makanan berminyak dengan skor PUQE awal masing-masing 10 dan 11. Diagnosa 

keperawatan yang muncul adalah Nausea berhubungan dengan kehamilan. Intervensi pemberian 

seduhan jahe diberikan 2 kali sehari selama 4 hari. Evaluasi menunjukkan adanya perubahan 

setelah pemberian seduhan jahe selama 4 hari, skor PUQE menurun menjadi 2 pada Ny. Y dan 3 

pada Ny. S, disertai berkurangnya mual, hilangnya muntah, membaiknya nafsu makan, dan 

kondisi umum pasien. 

Kesimpulan dan saran: Penerapan pemberian seduhan jahe efektif dalam membantu 

menurunkan nausea pada ibu hamil trimester I dengan emesis gravidarum dapat dijadikan terapi 

nonfarmakologis pendukung dalam asuhan keperawatan, dan disarankan kepada tenaga kesehatan 

diharapkan dapat direkomendasikan sebagai alternatif terapi nonfarmakologis yang aman, mudah 

diperoleh, dan mudah diterapkan dalam penatalaksanaan nausea pada ibu hamil trimester I. 

 

Kata kunci : Nausea, Emesis Gravidarum, Seduhan Jahe, Ibu Hamil Trimester I 
Daftar bacaan: 68 (2016–2024) 
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ABSTRACT 

 

APPLICATION OF GINGER INFUSION TO REDUCE NAUSEA IN FIRST-

TRIMESTER PREGNANT WOMEN WITH EMESIS GRAVIDARUM AT UPTD 

KAUKO GUNUNGSITOLI PUBLIC HEALTH CENTER 

Desmawati Zai¹, Evi Martalinda Harefa², Lismawati Pertiwi Waruwu³ 

Medan Health Polytechnic of The Ministry of Health 

Email : desmawatizai68@gmail.com 

Background: Emesis gravidarum is a common physiological discomfort during the first 

trimester of pregnancy, driven by elevated levels of human chorionic gonadotropin (hCG), 

estrogen, and progesterone. Unmanaged emesis can lead to severe appetite loss, fluid and 

electrolyte imbalances, and gestational nutritional deficiencies. Ginger (Zingiber officinale) 

infusion serves as a safe, effective non-pharmacological antiemetic, rich in bioactive gingerols 

and shogaols that inhibit central and peripheral nausea pathways. 

Objective: This study aimed to evaluate the application of ginger infusion in managing nausea 

among first-trimester pregnant women presenting with emesis gravidarum at UPTD Kauko 

Gunungsitoli Public Health Center. 

Methods: A descriptive case study design was employed, involving two first-trimester pregnant 

participants (Mrs. Y and Mrs. S) experiencing emesis gravidarum, selected via purposive 

sampling. Data collection encompassed clinical interviews, physical examinations, and 

standardized nursing documentation. Nausea severity was quantitatively measured pre- and 

post-intervention using the Pregnancy-Unique Quantification of Emesis and Nausea (PUQE) 

score. Participants received oral ginger infusion twice daily (morning and afternoon) over four 

consecutive days following standard operating procedures. 

Results: Baseline evaluations revealed moderate-to-severe emesis gravidarum with PUQE 

scores of 10 (Mrs. Y) and 11 (Mrs. S), marked by persistent nausea, daily emesis episodes, 

olfactory hypersensitivity, and anorexia. Following the four-day intervention, PUQE scores 

decreased significantly to 2 (Mrs. Y) and 3 (Mrs. S), reflecting complete resolution of vomiting, 

marked alleviation of nausea, and restored appetite. 

Conclusion: Oral ginger infusion effectively alleviates nausea and emesis gravidarum in first-

trimester pregnant women and serves as a feasible, accessible, evidence-based complementary 

nursing intervention in primary care. 

 

Keywords: Emesis Gravidarum; Ginger Infusion; Nausea and Vomiting of Pregnancy; 
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