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Lampiran 1 

Surat Izin Survey Penelitian 
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Lampiran 2: 

Jadwal Prencanaan Penelitian 

 

No Kegiatan November 
2025 

Desember 
2025 

Januari 
2026 

Februari 
2026 

Maret 2026 April 2026 

1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4 

1 Mengajukan 
judul 

                        

2 Survei 
penelitian 

                        

3 Penyusunan 
BAB 1-3 

                        

4 Seminar 
proposal TA 

                        

5 Revisi 
proposal TA 

                        

6 Perijinan 
penelitian 

                        

7 Persiapan 
penelitian 

                        

8 Pelaksanaan 
penelitian 

                        

9 Laporan TA                         

10 Sidang TA                         

11 Revisi 
laporan TA 
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Lampiran 3 

Ethical Clearence 
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Lampiran 4 

Lembar Persetujuan Menjadi Responden 

 

SURAT PERSETUJUAN SEBAGAI RESPONDEN 

 

Kepada Yth Nn........ 

Di Tempat 

 

Dengan Hormat, 

Saya bertanda tangan dibawah ini mahasiswi Jurusan Kebidanan Program Sarjana 

Terapan Kebidanan Poltekkes Kemenkes Medan semester 8 : 

Nama : Elvina Rahmah Sormin 

NIM : P07524422097 

No HP: 081263944364 

Akan melakukan Penelitian dengan judul “Pengaruh Pemberian Aromaterapi 

Lemon Essential Oil Terhadap Penurunan Mual Muntah Pada Ibu Hamil TM 

I di Wilayah Kerja Puskesmas Lubuk Pakam Kabupaten Deli Serdang Tahun 

2026”. Penelitian ini tidak akan menimbulkan akibat yang akan merugikan 

responden, kerahasiaan semua informasi yang diberikan akan dijaga dan hanya 

digunakan untuk kepentingan Penelitian. 

Apabila responden menyetujui, maka dengan ini saya mohon kesediaan untuk 

mendatangani lembar persetujuan responden yang diajukan. Atas perhatiannya saya 

ucapkan terima kasih 

 

Lubuk Pakam,2026 

Hormat saya Responden 

 

 

 

 

Elvina Rahmah Sormin 
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Lampiran 5 

Informed Consent 

INFORMED CONSENT 

Saya yang bertanda tangan di bawah ini : 

Nama : 

Umur : 

Alamat : 

Menyatakan telah diberikan penjelasan mengenai kegiatan yang akan dilaksanakan 

dalam 1 minggu pada Penelitian yang berjudul “Pengaruh Pemberian 

Aromaterapi Lemon Essential Oil Terhadap Pengurangan Mual Muntah 

Pada Ibu Hamil TM 1 di Wilayah Kerja Puskesmas Lubuk Pakam Kabupaten 

Deli Serdang Tahun 2026”. Setelah diberikan penjelasan saya bersedia mengikuti 

semua kegiatan yang akan dilaksanakan dengan sistematika dan prosedur yang telah 

dijelaskan serta menerima hasil yang diberikan. 

Demikian pernyataan ini saya buat dengan sebenar- benarnya tanpa ada paksaan 

dari pihak manapun dan dapat dipergunakan sebagaimana mestinya. 

Lubuk Pakam, .......................... 2026 

Peneliti Responden 

(Elvina Rahmah Sormin)  ( ) 

Mengetahui 

Wali Responden 

( ) 
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Lampiran 6 

SOP Pemberian Aromaterapi 

 

NO Tahapan Kegiatan 

1 Pengertian Aromaterapi  lemon  adalah  terapi  non-farmakologis 

menggunakan minyak esensial lemon (Citrus limon) 

melalui teknik inhalasi lemon oil. 

2. Tujuan Menilai penurunan mual dan muntah setelah pemberian 
aromaterapi lemon essential oil. 

3 Indikasi Ibu hamil trimester I dengan mual muntah ringan–
sedang. 

4 Kontraindikasi Ibu dengan hiperemesis gravidarum berat atau alergi 
minyak esensial. 

5 Alat dan 
Bahan 

Inhaler, minyak esensial lemon, stopwatch, lembar 
observasi. 

6 Persiapan Cuci tangan dan teteskan minyak lemon ke inhaler 
sampai kapas di dalam inhaler terendam penuh (1,5 
ml). 

7. Pelaksanaan 1. Perkenalkan diri kepada pasien dan menjelaskan 

tujuan dan tindakan yang akan dilakukan 

2. Lakukan cuci tangan dan menggunakan sarung 

tangan 
3. Atur posisi pasien senyaman mungkin 
4. Berikan inhalaer yang berisikan aromaterapi 

Lemon Kepada pasien 

5. Anjurkan pasien untuk menghirup lemon 

essential oil selama + 2 menit 

6. Lakukan setiap 2 kali sehari pada pagi maupun 

malam hari atau ketika mual muntah dirasakan, 

7. Bereskan alat 

8. Evaluasi Nilai mual muntah sebelum dan sesudah 7 hari 
intervensi. 

9. Keamanan Inhaler hanya digunakan oleh satu orang. 
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Lampiran 7 

Lembar Penjelasan Penelitian 

 
LEMBAR PENJELASAN PENELITIAN 

 

 

Saya yang bertanda tangan dibawah ini: 

Nama : Elvina Rahmah Sormin 

NIM : P07524422097 

Program studi : Sarjana Terapan Kebidanan 

NO HP/WA :081262944364 

Saya saat ini sedang melakukan penelitian dengan judul : “Pengaruh 

Pemberian Aromaterapi Lemon Essential Oil Terhadap Penurunan Mual Muntah Pada 

Ibu Hamil TM I Di Wilayah Kerja Puskesmas Lubuk Pakam Kabupaten Deli Serdang 

tahun 2026.”yang merupakan kepentingan tugas pada semester akhir dan merupakan 

syarat kelulusan pada Jenjang Pendidikan sarjana terapan kebidanan. 

Berikut ini adalah penjelasan tentang penelitian yang dilakukan dan terkait 

dengan keikutsertaan Ibu Hamil TM I Yang Mengalami Mual Muntah sebagai 

responden dalam penelitian ini: 

1. Tujuan penelitian ini adalah untuk mengetahui pengaruh pemberian aromaterapi 

Lemon Terhadap Penurunan Mual Muntah Pada Ibu Hamil TM I Di Wilayah Kerja 

Puskesmas Lubuk Pakam Kabupaten Deli Serdang tahun 2026. 

2. Responden diminta untuk mengisi lembar Persetujuan dan Informed Consent yang 

diberikan Oleh Peneliti. 

3. Responden akan diberikan Kuesioner dan Lembar Observasi yang di isi selama 7 

hari setelah mendapatkan Inhaler. 

4. Responden Akan diberikan Aromaterapi Lemon dalam Bentuk Inhaler .Cara 

Menggunakan Inhaler : Anjurkan pasien untuk menghirup Inhaler 

Aromaterapi Lemon selama + 2 menit.Lakukan setiap 2 kali sehari pada pagi 

maupun malam hari atau ketika mual muntah dirasakan.Catatan:Inhaler 

yang diberikan kepada responden tidak boleh diberikan kepada orang 

lain,hanya responden yang bisa menggunakannya. 

5. Apabila selama penelitian responden merasa tidak nyaman, responden mempunyai 

hak untuk mengatakannya kepada peneliti. 
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6. Responden akan diberikan hadiah sebagai tanda terimakasih yang akan 

diberikan pada Post test (Hari ke 7 setelah diberikan aromaterapi) 

7. Keikutsertaan responden pada penelitian ini bukanlah suatu paksaan melainkan 

atas dasar suka rela, oleh karena itu responden berhak untuk melanjutkan atau 

menghentikan keikutsertaannya karena alasan tertentu dan telah dikomunikasikan 

dengan peneliti terlebih dahulu. 

8. Apabila ada yang perlu ditanyakan atau didiskusikan selama penelitian responden 

bisa menghubungi peneliti via telepon/ wa dan lain semacamnya di nomor yang 

sudah tercantum. Demikian penjelasan mengenai penelitian ini disampaikan. Saya 

berharap kepada calon responden yang memenuhi kriteria bersedia mengikuti 

penelitian ini. Atas kesediaanya saya ucapkan terima kasih. 

Medan,… ......................... 2026 

Peneliti 

(Elvina Rahmah Sormin) 
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Lampiran 8 

Kuesioner PUQE 24 

24 HOURS PREGNANCY UNIQUEQUANTIFICATION OF EMESIS 

(PUQE-24) 

Nama Responden : 

Tanggal Pemeriksaan : 

Skor : 1. Tidak ada sama sekali keluhan 

2. Kurang atau sama dengan 1 jam 1-2 kali 

3. 2-3 jam/3-4 kali 

4. 4-6 jam/ 5-6 kali 

5. Lebih dari 6 jam/ lebih dari 7 kali 

 

Total Skor : 0- 3 = Tidak mengalami mual muntah 

4- 6 = Mual dan muntah ringan 

7-12 = Mual dan muntah sedang 

13-15= Mual dan muntah berat 
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A. Karakteristik Responden 

1. Umur atau tanggal lahir  : 

2. Usia Kehamilan : 

3. Tingkat Pendidikan 

a. Tidak tamat SD 

b. Tamat SD 

c. Tamat SMP 

d. Tamat SMA 

e. Tamat akademik: perguruan tinggi 

4. Pekerjaan 

a. Bekerja 

b. Tidak bekerja 

5. Kehamilan ke berapa 

a: Kehamilan ke-1 

b: Kehamilan ke-2 dst 

6. Apakah anda merokok? 

a. Iya b. Tidak 

7. Apakah anda Menerima Kehamilan Ini? 

a. Menerima Kehamilan 

b. Tidak Menerima Kehamilan 

8. Apakah anda mengkonsumsi obat-obatan anti mual sebelumnya 

a. Iya b. Tidak 

jika iya dan tahu, jenis obat sebelumnya………… 

B. 24 Hours Pregnancy- Unique Quantification of Emesis (PUQE 24) (PRETEST) 

1. Dalam 24 jam, berapa lama anda merasa mual muntah atau nyeri pada perut? 

a. Tidak ada sama sekali 

b. Kurang atau sama dengan satu jam 

c. 2-3 jam 

d. 4-6 jam 

e. Lebih dari enam jam 

2. Dalam 24 jam berapa kali anda muntah? 

a. Tidak ada sama sekali 
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b. 1-2 kali 

c. 3-4 kali 

d. 5-6 kali 

e. Lebih dari tujuh kali 

3. Dalam 24 jam, berapa kali anda mengalami muntah namun tidak ada yang 

dikeluarkan? 

a. Tidak ada sama sekali 

b. 1-2 kali 

c. 3-4 kali 

d. 5-6 kali 

e. Lebih dari tujuh kali 

Skor Total: 

C. 24 Hours Pregnancy- Unique Quantification of Emesis (PUQE 24) (POSTEST) 

1. Dalam 24 jam, berapa lama anda merasa mual muntah atau nyeri pada perut? 

a. Tidak ada sama sekali 

b. Kurang atau sama dengan satu jam 

c. 2-3 jam 

d. 4-6 jam 

e. Lebih dari enam jam 

2. Dalam 24 jam berapa kali anda muntah? 

a. Tidak ada sama sekali 

b. 1-2 kali 

c. 3-4 kali 

d. 5-6 kali 

e. Lebih dari tujuh kali 

3. Dalam 24 jam, berapa kali anda mengalami muntah namun tidak ada yang 

dikeluarkan? 

a. Tidak ada sama sekali 

b. 1-2 kali 

c. 3-4 kali 

d. 5-6 kali 

e. Lebih dari tujuh kali 

Skor Total: 



 

LEMBAR OBSERVASI 

NAMA : 

UMUR : 

PENDIDIKAN : 

PEKER 

JAAN : KEHAMILAN KE- : UMUR 

KEHA 

MILA 

N : 

 

 

NO PERTANYAAN NILAI KETERANGAN 

1 Dalam 24 jam terakhir berapa 
lama anda merasakan mual atau 
tidak nyaman pada perut? 

Tidak 
sama 
sekali 

1 jam 
atau 
kurang 

2-3 
jam 

4-6 
jam 

≥6 jam  

Sebelum       

Hari ke I       

Hari ke I I       

Hari ke I I I       

Hari ke IV       

Hari ke V       

Hari ke VI       

Hari ke VII       

2 Dalam 24 jam terakhir berapa 
kali anda merasakan muntah? 

Tidak 
muntah 

1-2 kali 3-4 
kali 

5-6 
kali 

≥7 
kali 

 

Sebelum       

Hari ke I       

Hari ke I I       

Hari ke I I I       

Hari ke IV       

Hari ke V       

Hari ke VI       

Hari ke VII       

3 Dalam 24 jam sudah berapa kali 

anda muntah kering atau tidak 

mengeluarkan apapun ? 

Tidak 
pernah 

1-2 kali 3-4 
kali 

5-6 
kali 

≥7 kali  

Sebelum       

Hari ke I       

Hari ke I I       

 Hari ke I I I       

Hari ke IV       

Hari ke V       

Hari ke VI       

Hari ke VII       

TOTAL  

KES I MPULAN  

 

Sumber : Royal 
7
C
9

ollage of Obstetrician and 

Gynaecologist (2016) 
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Lampiran 9 

Hasil Pengolahan data 
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Lampiran 10 

Surat Penelitian dari Lab 
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Lampiran 11 

COA Produk Aromaterapi Lemon Essential Oil 
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Lampiran 12 

Surat Izin Penelitian 
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Lampiran 13 

Balasan Surat Selesai Penelitian 
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Lampiran 14 

Dokumentasi Penelitan 
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Lampiran 15 

Kartu Bimbingan 
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Lmpiran 16 

MASTER TABEL SKOR MUAL MUNTAH RESPONDEN PENELITIAN PENGARUH AROMATERAPI LEMON ESSENTIAL OIL 

TERHADAP PENURUNAN MUAL MUNTAH PADA IBU HAMIL TM 1 DI WILAYAH KERJA PUSKESMAS LUBUK PAKAM 

KABUPATEN DELI SERDANG TAHUN 2026 

No Nama Usia Usia 

Kehamilan 

Kategori Sebelum 

Intervensi 

Skor 

Sebelum 
Intervensi 

Kategori Setelah Intervensi Skor Seteah 

Intervensi 

1 RIZ 17 9-12 mgg Mual Muntah Sedang 12 Tidak Mengalami Mual Muntah 3 

2 IR 27 9-12 mgg Mual Muntah Sedang 11 Mual Muntah Ringan 5 

3 AR 24 9-12 mgg Mual Muntah Sedang 11 Mual Muntah Ringan 4 

4 RUS 17 1-4 mgg Mual Muntah Sedang 7 Tidak Mengalami Mual Muntah 3 

5 ER 24 5-8 mgg Mual Muntah Sedang 11 Mual Muntah Ringan 4 

6 NU 29 5-8 mgg Mual Muntah Sedang 8 Mual Muntah Ringan 4 

7 ANI 32 5-8 mgg Mual Muntah Sedang 11 Mual Muntah Ringan 6 

8 IN 34 9-12 mgg Mual Muntah Sedang 7 Mual Muntah Ringan 4 

9 PU 25 5-8 mgg Mual Muntah Berat 14 Mual Muntah Ringan 6 

10 LI 27 9-12 mgg Mual Muntah Sedang 11 Mual Muntah Ringan 4 

11 NA 24 5-8 mgg Mual Muntah Sedang 10 Mual Muntah Ringan 5 

12 JU 27 9-12 mgg Mual Muntah Sedang 12 Mual Muntah Ringan 4 

13 IIS 18 9-12 mgg Mual Muntah Sedang 15 Mual Muntah Ringan 5 

14 BE 30 5-8 mgg Mual Muntah Sedang 11 Mual Muntah Ringan 4 

15 SI 28 9-12 mgg Mual Muntah Sedang 10 Mual Muntah Ringan 6 

16 DI 24 9-12 mgg Mual Muntah Sedang 9 Tidak Mengalami Mual Muntah 3 

17 AI 27 9-12 mgg Mual Muntah Sedang 12 Mual Muntah Ringan 4 

18 ME 30 1-4 mgg Mual Muntah Sedang 9 Mual Muntah Ringan 6 

19 SD 26 1-4 mgg Mual Muntah Berat 14 Mual Muntah Ringan 5 

20 SRI 23 9-12 mgg Mual Muntah Ringan 6 Tidak Mengalami Mual Muntah 3 

21 DE 20 1-4 mgg Mual Muntah Sedang 12 Mual Muntah Ringan 5 

22 FE 29 5-8 mgg Mual Muntah Berat 13 Mual Muntah Sedang 7 

23 RIS 32 9-12 mgg Mual Muntah Sedang 10 Mual Muntah Ringan 4 

24 YO 39 5-8 mgg Mual Muntah Berat 13 Tidak Mengalami Mual Muntah 3 

25 BE 35 9-12 mgg Mual Muntah Sedang 9 Tidak Mengalami Mual Muntah 3 

26 UCI 33 9-12 mgg Mual Muntah Sedang 12 Tidak Mengalami Mual Muntah 3 

27 WI 19 5-8 mgg Mual Muntah Berat 14 Mual Muntah Ringan 5 

28 SY 29 9-12 mgg Mual Muntah Sedang 11 Tidak Mengalami Mual Muntah 3 

29 LA 31 1-4 mgg Mual Muntah Sedang 11 Tidak Mengalami Mual Muntah 3 

30 RI 42 1-4 mgg Mual Muntah Berat 15 Mual Muntah Sedang 7 

31 NUR 32 9-12 mgg Mual Muntah Berat 14 Mual Muntah Sedang 7 



 

 

No Nama Usia Usia 

Kehamilan 

Kategori Sebelum 

Intervensi 

Skor 

Sebelum 

Intervensi 

Kategori Setelah Intervensi Skor Seteah 

Intervensi 

32 KE 18 5-8 mgg Mual Muntah Sedang 13 Mual Muntah Ringan 4 

33 RA 17 9-12 mgg Mual Muntah Sedang 11 Mual Muntah Ringan 6 

34 FI 32 1-4 mgg Mual Muntah Sedang 12 Tidak Mengalami Mual Muntah 3 

35 JU 38 1-4 mgg Mual Muntah Berat 13 Mual Muntah Ringan 4 



 

 

NO N.Respon Usia U.Hamil Pendidika Pekerjaan Gravida Merokok Terima Ha Konsumsi Obat Mual Kat_Sblm X1 X2 X3 X4 X5 X6 X7 Kat_Ssdh I 

1 RIZ 1 3 2 1 2 2 2 2   mm.sdg 12 12 9 9 7 4 3 Tdk.mm 

2 IR 2 3 2 2 2 2 1 1   mm.sdg 11 11 9 8 8 5 5 mm.rgn 

3 AF 2 3 2 2 2 2 1 1   mm.sdg 11 10 9 7 7 5 4 mm.rgn 

4 RUS 1 1 2 1 1 2 1 2   mm.sdg 7 7 6 5 4 3 3 Tdk.mm 

5 ER 2 2 1 2 2 2 1 2   mm.sdg 11 9 8 9 7 5 4 mm.rgn 

6 NU 2 2 1 2 2 2 1 2   mm.sdg 8 6 6 6 5 4 4 mm.rgn 

7 ANI 2 2 2 2 2 2 1 1   mm.sdg 11 11 8 8 9 6 6 mm.rgn 

8 IN 2 3 2 2 2 2 1 2   mm.sdg 7 7 7 6 4 4 4 mm.rgn 

9 PU 2 2 2 2 1 2 1 1   mm.brt 14 14 11 10 8 7 6 mm.rgn 

10 LI 2 3 2 1 2 2 1 2   mm.sdg 11 9 9 7 6 4 4 mm.rgn 

11 NA 2 2 2 2 2 2 1 1   mm.sdg 10 9 8 7 6 5 5 mm.rgn 

12 JU 2 3 1 2 2 2 1 1   mm.sdg 12 11 9 9 7 6 4 mm.rgn 

13 IIS 1 3 2 2 2 2 1 1   mm.brt 15 11 9 8 5 5 5 mm.rgn 

14 BE 2 2 2 2 2 2 1 2   mm.sdg 11 11 8 5 8 4 4 mm.rgn 

15 SI 2 3 1 2 2 2 1 2   mm.sdg 10 10 10 8 7 7 6 mm.rgn 

16 DI 2 3 2 2 2 2 1 2   mm.sdg 9 9 7 6 6 4 3 Tdk.mm 

17 AI 2 3 2 2 2 2 1 1   mm.sdg 12 10 8 8 7 4 4 mm.rgn 

18 ME 2 1 2 2 2 2 1 2   mm.sdg 9 9 9 8 7 6 6 mm.rgn 

19 SD 2 1 2 2 1 2 1 2   mm.brt 14 13 11 11 8 7 5 mm.rgn 

20 SRI 2 3 1 2 2 2 1 1   mm.rgn 6 6 6 6 3 3 3 Tdk.mm 

21 DE 2 1 2 2 2 2 1 1   mm.sdg 12 9 9 8 5 5 5 mm.rgn 

22 FE 2 2 1 2 1 2 1 2   mm.sdg 13 13 12 10 9 9 7 mm.sdg 

23 RIS 2 3 2 2 1 2 1 2   mm.sdg 10 9 8 7 5 4 4 mm.rgn 

24 YO 3 2 1 2 1 2 1 2   mm.brt 13 11 10 9 6 5 3 Tdk.mm 

25 BE 2 3 2 2 2 2 1 2   mm.sdg 9 9 7 6 5 3 3 Tdk.mm 

26 UCI 2 3 1 2 2 2 1 2   mm.sdg 12 9 9 7 6 4 3 Tdk.mm 

27 WI 1 2 1 2 1 2 1 2   mm.rgn 14 14 11 11 8 8 5 mm.rgn 

28 SY 2 3 2 2 1 2 1 2   mm.sdg 11 11 10 7 6 5 3 Tdk.mm 

29 LA 2 1 2 2 1 2 1 2   mm.sdg 11 10 9 7 6 4 3 Tdk.mm 

30 RI 3 1 1 2 1 2 1 1   mm.brt 15 15 12 11 9 7 7 mm.sdg 

31 NUR 2 3 1 1 1 2 1 2   mm.brt 14 13 12 11 9 7 7 mm.sdg 

32 KE 1 2 2 2 1 2 1 2   mm.brt 13 12 9 9 9 4 4 mm.rgn 

33 RA 1 3 2 1 2 2 1 2   mm.sdg 11 10 9 9 7 7 6 mm.rgn 

34 FI 2 1 1 1 2 2 1 2   mm.sdg 12 11 10 7 7 5 3 Tdk.mm 

35 JU 3 1 2 1 2 2 1 2   mm.brt 13 13 10 10 7 6 4 mm.rgn 



 

NO N.Respon Kat_Sblm Nilai_Sblm X1 X2 X3 X4 X5 X6 X7 Kat_Ssdh I Nilai_Ssdh 

1 RIZ mm.sdg 3 12 12 9 9 7 4 3 Tdk.mm 1 

2 IR mm.sdg 3 11 11 9 8 8 5 5 mm.rgn 2 

3 AF mm.sdg 3 11 10 9 7 7 5 4 mm.rgn 2 

4 RUS mm.sdg 3 7 7 6 5 4 3 3 Tdk.mm 1 

5 ER mm.sdg 3 11 9 8 9 7 5 4 mm.rgn 2 

6 NU mm.sdg 3 8 6 6 6 5 4 4 mm.rgn 2 

7 ANI mm.sdg 3 11 11 8 8 9 6 6 mm.rgn 2 

8 IN mm.sdg 3 7 7 7 6 4 4 4 mm.rgn 2 

9 PU mm.brt 4 14 14 11 10 8 7 6 mm.rgn 2 

10 LI mm.sdg 3 11 9 9 7 6 4 4 mm.rgn 2 

11 NA mm.sdg 3 10 9 8 7 6 5 5 mm.rgn 2 

12 JU mm.sdg 3 12 11 9 9 7 6 4 mm.rgn 2 

13 IIS mm.brt 4 15 11 9 8 5 5 5 mm.rgn 2 

14 BE mm.sdg 3 11 11 8 5 8 4 4 mm.rgn 2 

15 SI mm.sdg 3 10 10 10 8 7 7 6 mm.rgn 2 

16 DI mm.sdg 3 9 9 7 6 6 4 3 Tdk.mm 1 

17 AI mm.sdg 3 12 10 8 8 7 4 4 mm.rgn 2 

18 ME mm.sdg 3 9 9 9 8 7 6 6 mm.rgn 2 

19 SD mm.brt 4 14 13 11 11 8 7 5 mm.rgn 2 

20 SRI mm.rgn 2 6 6 6 6 3 3 3 Tdk.mm 1 

21 DE mm.sdg 3 12 9 9 8 5 5 5 mm.rgn 2 

22 FE mm.sdg 4 13 13 12 10 9 9 7 mm.sdg 3 

23 RIS mm.sdg 3 10 9 8 7 5 4 4 mm.rgn 2 

24 YO mm.brt 4 13 11 10 9 6 5 3 Tdk.mm 1 

25 BE mm.sdg 3 9 9 7 6 5 3 3 Tdk.mm 1 

26 UCI mm.sdg 3 12 9 9 7 6 4 3 Tdk.mm 1 

27 WI mm.rgn 4 14 14 11 11 8 8 5 mm.rgn 2 

28 SY mm.sdg 3 11 11 10 7 6 5 3 Tdk.mm 1 

29 LA mm.sdg 3 11 10 9 7 6 4 3 Tdk.mm 1 

30 RI mm.brt 4 15 15 12 11 9 7 7 mm.sdg 3 

31 NUR mm.brt 4 14 13 12 11 9 7 7 mm.sdg 3 

32 KE mm.brt 3 13 12 9 9 9 4 4 mm.rgn 2 

33 RA mm.sdg 3 11 10 9 9 7 7 6 mm.rgn 2 

34 FI mm.sdg 3 12 11 10 7 7 5 3 Tdk.mm 1 

35 JU mm.brt 4 13 13 10 10 7 6 4 mm.rgn 2 
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ABSTRAK 

Mual Muntah merupakan keluhan yang paling sering dialami pada trimester pertama 

kehamilan.Kejadian mual muntah dialami 70-80% ibu hamil di dunia ,Sedangkan di 

Indonesia mencapai 50-90% dengan kejadian hyperemesis gravidarum sekitar 

14,8% dari seluruh kehamilan.Di Provinsi Sumatera ,Keluhan mual muntah terjadi 

pada 56-76% primigravida dan 45-75% multigravida. Untuk mengatasinya dapat 

menggunakan terapi nonfarmakologi yang aman yaitu Aromaterapi Lemon 

Essential Oil.Tujuan dari Penelitian ini untuk mengetahui pengaruh pemberian 

aromaterapi lemon essential oil terhadap penurunan mual muntah pada ibu hamil 

trimester I di Wilayah Kerja Puskesmas Lubuk Pakam Tahun 2026. Metode Yang 

digunakan pada Penelitian ini merupakan Pre-Expremintal one group pretest-

posttest dengan Populasinya hamil trimester I yang mengalami mual muntah 

,sedangkan sampelnya yaitu 35 ibu hamil yang mengalami mual muntah pada 

Trimester pertama yang dipilih menggunakan teknik total sampling.Tingkat mual 

muntah diukur menggunakan kuesioner PUQE-24 sebelum dan sesudah intervensi , 

lalu dianalisis dengan uji Wilcoxon Signed Rank Test.Hasil dari penelitian ini 

Sebelum intervensi, mayoritas responden mengalami mual muntah kategori sedang 

(71,4%).Setelah intervensi, terjadi penurunan signifikan di mana mayoritas menjadi 

kategori ringan (62,9%).Hasil uji statistik menunjukkan nilai Z sebesar -5,174 dan 

p-value <0,001 Menyatakan Ha diterima. 

Kesimpulan: Terdapat pengaruh dari pemberian aromaterapi lemon essential oil 

terhadap penurunan mual muntah pada ibu hamil trimester I di Wilayah Kerja 

Puskesmas Lubuk Pakam Kabupaten Deli Serdang Tahun 2026. 

Kata Kunci: Aromaterapi Lemon Essential Oil,Mual Muntah, Ibu Hamil Trimester 

I, PUQE-24 

 

 

 

 

ABSTRACT 

Nausea and vomiting are the most common complaints experienced during the first 

trimester of pregnancy. The incidence of nausea and vomiting is experienced by 

mailto:1Elvinarahmasormin@gmail.com


 

70–80% of pregnant women worldwide, while in Indonesia it reaches 50–90%, with 

hyperemesis gravidarum occurring in approximately 14.8% of all pregnancies. In 

North Sumatra Province, nausea and vomiting complaints occur in 56–76% of 

primigravidas and 45–75% of multigravidas. To address this issue, a safe non-

pharmacological therapy such as Lemon Essential Oil Aromatherapy can be 

utilized. 

The purpose of this study was to determine the effect of lemon essential oil 

aromatherapy on reducing nausea and vomiting in first-trimester pregnant women 

in the Working Area of Lubuk Pakam Public Health Center in 2026. 

This study used a pre-experimental one-group pretest-posttest design. The 

population consisted of first-trimester pregnant women experiencing nausea and 

vomiting, while the sample comprised 35 first-trimester pregnant women with 

nausea and vomiting selected using a total sampling technique. The level of nausea 

and vomiting was measured using the PUQE-24 questionnaire before and after the 

intervention, and then analyzed using the Wilcoxon Signed Rank Test. 

Before the intervention, the majority of respondents experienced moderate nausea 

and vomiting (71.4%). After the intervention, a significant decrease occurred, with 

the majority shifting to the mild category (62.9%). Statistical test results showed a 

Z-value of -5.174 and a p-value < 0.001, indicating that Ha is accepted. 

There is an effect of providing lemon essential oil aromatherapy on reducing nausea 

and vomiting in first-trimester pregnant women in the Working Area of Lubuk 

Pakam Public Health Center, Deli Serdang Regency in 2026. 

 

 

Keywords: Lemon Essential Oil Aromatherapy, Nausea and Vomiting, First-

Trimester Pregnant Women, PUQE-24. 

 

 

PENDAHULUAN 

Pertumbuhan dan perkembangan janin di dalam kandungan ditopang oleh proses 

penyesuaian tubuh ibu yang kompleks sejak awal kehamilan. Fluktuasi hormon yang tajam 

pada trimester awal (0–12 minggu) sering kali mendatangkan pelbagai respons fisik yang 

kurang nyaman, salah satu yang paling dominan adalah emesis gravidarum (mual dan 

muntah). Berdasarkan data WHO, kasus hiperemesis gravidarum dialami oleh kira-kira 

12,5% dari total ibu hamil di seluruh dunia. Di Indonesia, diperkirakan 50% hingga 90% 

wanita hamil mengalami mual dan muntah pada triwulan pertama. Khusus di Sumatera 

Utara, angka kejadian hiperemesis gravidarum berkisar antara 10–15%. 

Mual dan muntah yang berlebihan tanpa penanganan memadai berisiko mengganggu 

stabilitas fisik ibu, memicu dehidrasi, ketidakseimbangan elektrolit, penurunan berat badan, 

hingga gangguan pertumbuhan janin (BBLR). Penanganan keluhan ini dapat dilakukan 

secara farmakologis (seperti antiemetik dan antihistamin) maupun non-farmakologis. 

Terapi non-farmakologis seperti aromaterapi dipilih karena tidak invasif, aman, ekonomis, 

praktis, serta memiliki efek samping yang sangat minim. 



 

Lemon essential oil (Citrus limon L.) kaya akan kandungan limonena (60–80%), 𝛽-

pinena, 𝛾-terpinena, serta citral. Ketika dihirup, molekul aroma merangsang sistem 

olfaktorius yang terhubung langsung dengan sistem limbik di otak. Rangsangan ini memicu 

pelepasan neurotransmiter yang menghadirkan efek relaksasi, menenangkan pikiran, serta 

menekan aktivitas pusat mual di otak. Studi pendahuluan di Puskesmas Lubuk Pakam 

menunjukkan bahwa dari 40 ibu hamil trimester I, sebanyak 33 orang mengeluhkan mual 

muntah dan belum memanfaatkan terapi komplementer. Penelitian ini bertujuan untuk 

menguji pengaruh pemberian aromaterapi lemon essential oil terhadap penurunan mual 

muntah pada ibu hamil trimester I di Puskesmas Lubuk Pakam 

METODE 

Penelitian ini menggunakan pendekatan kuantitatif dengan desain quasi-experiment 

(one group pretest-posttest design). Penelitian dilaksanakan di Wilayah Kerja Puskesmas 

Lubuk Pakam, Kabupaten Deli Serdang, Provinsi Sumatera Utara pada bulan April 2026. 

Populasi sasaran adalah seluruh ibu hamil trimester I yang mengeluhkan mual 

muntah dan melakukan pemeriksaan ANC. Pengambilan sampel dilakukan secara total 

sampling dengan jumlah responden sebanyak 35 orang yang memenuhi kriteria inklusi 

(hamil trimester I, mengeluhkan mual muntah, menyetujui informed consent, dan menyukai 

aroma lemon) serta tidak memiliki kriteria eksklusi (riwayat asma/sesak napas, terdiagnosis 

hiperemesis gravidarum berat, atau alergi aroma lemon 

HASIL PENELITIAN 
Distribusi Kategori sebelum dan setelah intervensi Pemberian Aromaterapi Lemon 

Essential Oil Pada ibu hamil TM 1 Di Wilayah Kerja Puskesmas Lubuk Pakam Yaitu 

 

Tabel 1. Distribusi Kategori Mual Muntah sebelum Intervensi dan Sesudah 

Intervensi Aromaterapi Lemon Essential Oil Pada Ibu hamil TM 1 di Wilayah 

Kerja Puskesmas Lubuk Pakam Kabupanten Deli Serdang Tahun 2026 

 

Kategori PUQE- 

24 

Sebelum 

Intervensi (f) 

Persentase 

(%) 

Sesudah 

Intervensi (f) 

Persentase 

(%) 

Tidak Mual 

Muntah (< 𝟒) 

0 0,0% 10 28,6% 

Mual Muntah 

Ringan (4–6) 

1 2,9% 22 62,9% 

Mual Muntah 

Sedang (7–12) 

25 71,4% 3 8,6% 

Mual Muntah 

Berat (13–15) 

9 25,7% 0 0,0% 

Total 35 100,0% 35 100,0% 

 

Berdasarkan Tabel 1, sebelum intervensi mayoritas responden berada pada kategori 



 

sedang (71,4%) dan berat (25,7%). Setelah diberikan intervensi aromaterapi lemon 

essential oil selama 7 hari, terjadi pergeseran signifikan di mana mayoritas responden 

berada pada kategori ringan (62,9%) dan tidak mengalami mual (28,6%), serta tidak 

ditemukan lagi responden pada kategori berat. 

 

Tabel 2. Distribusi Rata-Rata (Mean) Skor Mual Muntah Selama 7 Hari 

Pemberian Aromaterapi Lemon Essential Oil pada Ibu 

Hamil Trimester I di Wilayah Kerja Puskesmas 

Lubuk Pakam Kabupaten Deli 

Serdang Tahun 2026 

Hari Mean PUQE SD Kategori 

Hari 1 11,26 2,227 Sedang 

Hari 2 10,40 2,186 Sedang 

Hari 3 8,97 1,618 Sedang 

Hari 4 8,00 1,715 Sedang 

Hari 5 6,66 1,552 Ringan 

Hari 6 5,17 1,485 Ringan 

Hari 7 4,43 1,290 Ringan 

 

Berdasarkan Tabel 2 diatas, Berdasarkan hasil analisis deskriptif, rata-rata skor 

berdasarkan Kuesioner PUQE-24 mengalami penurunan secara bertahap selama tujuh 

hari intervensi Pada hari pertama rata-rata skor sebesar 11,26 (kategori sedang), 

kemudian menurun menjadi 10,40 pada hari kedua, 8,97 pada hari ketiga, 8,00 pada 

hari keempat, 6,66 pada hari kelima, 5,17 pada hari keenam, dan 4,43 pada hari ketujuh 

(kategori ringan). Penurunan ini menunjukkan adanya kecenderungan berkurangnya 

tingkat mual dan muntah setelah pemberian aromaterapi lemon essential oil 

 

Tabel 3. Pengaruh Pengaruh Pemberian AromateraPi Lemon Essential Oil 

Terhadap penurunan mual muntah Pada Ibu Hamil TM I Di Wilayah Kerja 

Puskesmas Lubuk Pakam Kabupaten Deli Serdang Tahun 2026 
Variabel N Pre(Mean ± SD) Post (Mean±SD) P-Value 

Pengaruh Pemberian 

AromateraPi  Lemon 

Essential Oil Terhadap 

penurunan mual muntah 

Pada Ibu Hamil TM I Di 

Wilayah Kerja 

Puskesmas Lubuk 

Pakam Kabupaten Deli 

Serdang Tahun 2026 

 

 

 

35 

 

 

 

11,26 ± 2,22 

 

 

 

4,43 ± 1,29 

 

 

 

< 0,001 



 

 

 

 

 

Berdasarkan tabel 3 diketahui bahwa jumlah responden sebanyak 35 orang. Rata-

rata skor mual dan muntah sebelum diberikan aromaterapi lemon essential oil adalah 11,26 

± 2,22, sedangkan setelah diberikan aromaterapi lemon essential oil rata-rata skor mual dan 

muntah menurun menjadi 4,43 ± 1,29. 

Terjadi penurunan rata-rata skor mual dan muntah sebesar 6,83 poin, dari 11,26 

sebelum intervensi menjadi 4,43 setelah intervensi. Penurunan skor tersebut menunjukkan 

bahwa setelah diberikan aromaterapi lemon essential oil, tingkat mual dan muntah pada ibu 

hamil trimester I mengalami perbaikan. 

Hasil uji statistik menunjukkan p-value <0,001 (p<0,05), sehingga dapat 

disimpulkan bahwa terdapat perbedaan yang signifikan antara skor mual dan muntah 

sebelum dan sesudah pemberian aromaterapi lemon essential oil pada ibu hamil trimester I 

di Wilayah Kerja Puskesmas Lubuk Pakam Kabupaten Deli Serdang Tahun 2026. Dengan 

demikian, pemberian aromaterapi lemon essential oil menunjukkan pengaruh yang 

signifikan terhadap penurunan mual dan muntah pada responden penelitian. 

PEMBAHASAN 
Hasil penelitian menunjukkan bahwa sebagian besar ibu hamil trimester I mengalami 

mual dan muntah kategori sedang sebelum diberikan intervensi. Kondisi tersebut dapat 

berkaitan dengan perubahan fisiologis dan hormonal yang terjadi pada awal kehamilan. 

Peningkatan hormon hCG, estrogen, dan progesteron dapat memengaruhi motilitas saluran 

pencernaan serta merangsang pusat mual dan muntah. Dalam penelitian ini, kondisi awal 

responden menunjukkan bahwa keluhan mual dan muntah cukup tinggi sebelum diberikan 

terapi. 

Setelah diberikan aromaterapi lemon essential oil selama tujuh hari, terjadi 

penurunan rata-rata skor PUQE dari 11,14 menjadi 4,49. Perubahan tersebut menunjukkan 

adanya penurunan tingkat keparahan mual dan muntah dari kategori sedang menjadi 

kategori ringan. Aromaterapi lemon diduga memberikan efek melalui rangsangan 

penciuman yang diteruskan ke sistem saraf dan dapat memberikan efek relaksasi sehingga 

membantu mengurangi persepsi mual. 

Hasil uji statistik memperkuat temuan tersebut. Nilai Z sebesar -5,174 dengan p 

<0,001 menunjukkan bahwa terdapat perbedaan yang bermakna antara skor sebelum dan 

sesudah intervensi. Hasil penelitian ini mendukung penggunaan aromaterapi lemon 

essential oil sebagai salah satu terapi komplementer nonfarmakologis untuk membantu 

mengurangi mual dan muntah pada ibu hamil trimester I. 



 

Meskipun demikian, penelitian ini menggunakan desain one group pretest-posttest 

tanpa kelompok kontrol. Oleh karena itu, perubahan skor tidak dapat sepenuhnya 

dipastikan hanya disebabkan oleh aromaterapi lemon karena terdapat kemungkinan 

pengaruh faktor lain seperti perubahan pola makan, kondisi psikologis, usia kehamilan, 

maupun aktivitas responden. Penelitian selanjutnya dapat menggunakan kelompok kontrol 

atau desain randomized controlled trial untuk memperoleh bukti yang lebih kuat. 

KESIMPULAN DAN SARAN 

Pemberian aromaterapi lemon essential oil selama tujuh hari menunjukkan adanya 

penurunan tingkat mual dan muntah pada ibu hamil trimester I. Rata-rata skor PUQE 

menurun dari 11,14 sebelum intervensi menjadi 4,49 setelah intervensi. Hasil uji Wilcoxon 

Signed-Rank Test memperoleh nilai Z = -5,174 dan p <0,001, sehingga terdapat perbedaan 

yang signifikan antara tingkat mual dan muntah sebelum dan sesudah pemberian 

aromaterapi lemon essential oil. Dengan demikian, aromaterapi lemon essential oil dapat 

dipertimbangkan sebagai salah satu terapi komplementer nonfarmakologis dalam 

membantu mengurangi mual dan muntah pada ibu hamil trimester I. 

Saran dari penelitian ini adalah bidan dan tenaga kesehatan dapat memberikan 

edukasi mengenai penggunaan aromaterapi lemon essential oil sebagai salah satu terapi 

komplementer pada ibu hamil trimester I dengan mual dan muntah ringan sampai sedang, 

dengan tetap memperhatikan keamanan dan aturan penggunaan. Penelitian selanjutnya 

disarankan menggunakan kelompok kontrol, jumlah sampel yang lebih besar, serta 

mengendalikan faktor perancu seperti pola makan, kondisi psikologis, usia kehamilan, dan 

aktivitas fisik. 
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