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Implementasi Terapi Relaksasi Napas Dalam dan Aromaterapi
Lemon Pada Ny. R dan Ny. S dengan Emesis Gravidarum
di Wilayah Kerja Puskesmas Plumbon

Siti Nurhaliza', Santi Wahyuni?, Sriyatin’
ABSTRAK

Latar Belakang: Emesis gravidarum adalah gangguan umum yang terjadi pada
trimester pertama kehamilan, ditandai dengan mual dan muntah berlebihan akibat
peningkatan hormon HCG, estrogen, dan progesteron. Kondisi ini dapat
menurunkan asupan nutrisi, menyebabkan dehidrasi, dan mengganggu aktivitas
harian ibu hamil. Berdasarkan data WHO (2022), jumlah kasus emesis gravidarum
secara global meningkat dari 124.348 kasus pada tahun 2018 menjadi 152.376
kasus pada tahun 2022. Di Indonesia, Survei Kesehatan Indonesia (SKI) tahun 2023
mencatat bahwa 27,4% dari 70.916 ibu hamil mengalami keluhan mual dan muntah.
Di Provinsi Jawa Barat, prevalensi mual muntah kehamilan mencapai 17,1%,
sedangkan di Kabupaten Cirebon terdapat 14.415 kasus komplikasi kehamilan,
dengan emesis sebagai salah satu penyebab terbanyak. Penanganan non-
farmakologis seperti kombinasi teknik relaksasi napas dalam dan aromaterapi
lemon terbukti efektif menurunkan intensitas gejala tersebut. Tujuan: Melakukan
asuhan keperawatan pada ibu hamil dengan emesis gravidarum melalui
implementasi terapi kombinasi napas dalam dan aromaterapi lemon untuk
menurunkan tingkat keparahan mual dan muntah. Metode: Penelitian ini
menggunakan desain kualitatif studi kasus dengan pendekatan dua klien ibu hamil
trimester pertama. Data dikumpulkan melalui wawancara, observasi, studi
dokumentasi, dan pengukuran PUQE-24. Intervensi dilakukan selama lima hari
menggunakan aromaterapi lemon dan latihan napas dalam 15 menit satu kali sehari.
Hasil: Skor PUQE-24 klien 1 menurun dari 8 menjadi 3, dan klien 2 dari 8 menjadi
4. Klien menunjukkan penurunan mual muntah, peningkatan nafsu makan, dan
merasa rileks setelah terapi. Kesimpulan: Kombinasi napas dalam dan aromaterapi
lemon efektif dalam menurunkan mual muntah pada ibu hamil. Saran: Terapi ini
dapat diterapkan sebagai intervensi non-farmakologis oleh perawat dalam
mengelola emesis gravidarum.

Kata kunci: Aromaterapi Lemon, Emesis Gravidarum, Mual Muntah, Napas
Dalam

'"Mahasiswa Program Studi D III Keperawatan Cirebon, Politeknik Kesehatan
Tasikmalaya
23Dosen Program Studi D III Keperawatan Cirebon, Politeknik Kesehatan
Tasiikmalaya

Vi



DIPLOMA III PROGRAM IN NURSING

CIREBON NURSING STUDY ROGRAM

TASIKMALYA MINISTRY OF HEALTH POLYTECHNIC
Scientific Writing, June 2025

Implementation of Relaxation Therapy: Deep Breathing and
Lemon Aromatherapy in Mrs. R and Mrs. S with
Emesis Gravidarum in the Working Area of
Plumbon Public Health Center

Siti Nurhaliza', Santi Wahyuni?, Sriyatin®
ABSTRACT

Background: Emesis gravidarum is a common condition occurring in the first
trimester of pregnancy, characterized by excessive nausea and vomiting due to
increased levels of HCG, estrogen, and progesterone. This condition may lead to
reduced nutritional intake, dehydration, and disruption of daily activities in
pregnant women. According to WHO (2022), global cases of emesis gravidarum
increased from 124,348 in 2018 to 152,376 in 2022. In Indonesia, the 2023
Indonesian Health Survey (SKI) reported that 27.4% of 70,916 pregnant women
experienced nausea and vomiting. In West Java Province, the prevalence reached
17.1%, and in Cirebon Regency, 14,415 pregnancy complications were recorded,
with emesis being one of the most frequent causes. Non-pharmacological
interventions such as the combination of deep breathing relaxation techniques and
lemon aromatherapy have proven effective in reducing the intensity of these
symptoms. Objective: To provide nursing care for pregnant women with emesis
gravidarum through the implementation of combined deep breathing and lemon
aromatherapy to reduce the severity of nausea and vomiting. Methods: This study
used a qualitative case study design involving two first-trimester pregnant clients.
Data were collected through interviews, observations, documentation review, and
PUQE-24 assessments. The intervention was carried out for five days using lemon
aromatherapy and 15 minutes of deep breathing therapy once a day. Results:
PUQE-24 scores decreased from 8 to 3 in client I and from 8 to 4 in client 2. Clients
experienced reduced nausea and vomiting, improved appetite, and felt more relaxed
after therapy. Conclusion: The combination of deep breathing and lemon
aromatherapy is effective in reducing nausea and vomiting in pregnant women.
Suggestion: This therapy can be applied as a non-pharmacological nursing
intervention in managing emesis gravidarum.

Keywords: Deep Breathing, Emesis Gravidarum, Lemon Aromatherapy, Nausea
and Vomiting
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