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ABSTRAK 

IMPLEMENTASI PEMBERIAN AROMATERAPY PEPPERMINT 

TERHADAP FREKUENSI MUAL DAN MUNTAH PADA IBU HAMIL 

TRIMESTER 1 DI WILAYAH KERJA PUSKESMAS SIKUMANA 

Wulan Ramadhani Djafar1 Yuliana Dafroyati2 

1,2 Program Studi D-III Keperawatan Poltekkes Kemenkes Kupang 

Email : wulandjafar1003@gmail.com 

 

Rasa mual dan muntah yang dialami selama masa kehamilan dipicu oleh 

peningkatan hormon Human Chorionic Gonadotropin (hCG), yang berperan dalam 

menurunkan tonus otot pada saluran pencernaan. Penurunan tonus ini menyebabkan 

gerakan sistem pencernaan menjadi lebih lambat dari biasanya. Selain itu, tingginya 

kadar hCG juga dapat menstimulasi ovarium untuk menghasilkan hormon estrogen, 

yang turut berkontribusi terhadap munculnya gejala mual dan muntah. Penelitian 

ini menggunakan pendekatan kualitatif dengan jenis studi kasus (case study) serta 

mengadopsi pendekatan deskriptif dalam asuhan keperawatan. Penelitian studi 

kasus ini adalah studi untuk mengetahui bagaimana efektifitas Aromaterapy 

pappermint terhadap frekuensi mual muntah pada ibu hamil trimester 1. Evaluasi 

keseluruhan menunjukkan adanya penurunan keluhan mual dan muntah yang cukup 

signifikan setelah diberikan aromaterapi peppermint. Hasil pengukuran 

menggunakan skor PUQE menunjukkan adanya penurunan dari skor awal 9 

(kategori mual muntah sedang) menjadi 4 (kategori ringan). Hal ini menunjukkan 

bahwa penggunaan aromaterapi peppermint efektif dalam mengurangi gejala mual 

dan muntah pada ibu hamil trimester pertama. 

 

Kata Kunci : Kehamilan, Mual Dan Muntah, Aromaterapy Peppermint, PUQE 
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ABSTRACT 

IMPLEMENTATION OF PEPPERMINT AROMATHERAPY ON NAUSEA 

AND VOMITING FREQUENCY IN FIRST TRIMESTER PREGNANT 

WOMEN IN THE WORKING AREA OF SIKUMANA HEALTH CENTER 

Wulan Ramadhani Djafar¹ Yuliana Dafroyati² 

¹,²Diploma III Nursing Program, Health Polytechnic of the Ministry of Health, 

Kupang 

Email: wulandjafar1003@gmail.com 

 

Nausea and vomiting experienced during pregnancy are triggered by an increase in 

the hormone Human Chorionic Gonadotropin (hCG). This hormone plays a role in 

reducing the muscle tone of the digestive tract, causing the digestive system’s 

movement to slow down. Additionally, the elevated hCG levels can stimulate the 

ovaries to produce estrogen, which also contributes to the occurrence of nausea and 

vomiting symptoms. This study employed a qualitative approach using a case study 

design and adopted a descriptive method within nursing care. The case study aimed 

to determine the effectiveness of peppermint aromatherapy in reducing the 

frequency of nausea and vomiting in first-trimester pregnant women. Overall 

evaluation showed a significant reduction in complaints of nausea and vomiting 

after administering peppermint aromatherapy. Measurement using the PUQE 

(Pregnancy-Unique Quantification of Emesis and Nausea) score indicated a 

decrease from an initial score of 9 (moderate nausea and vomiting category) to 4 

(mild category). The use of peppermint aromatherapy is effective in reducing 

symptoms of nausea and vomiting in first-trimester pregnant women. 
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