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BAB II 

TINJAUAN PUSTAKA 

 

A. Konsep Dasar Teori Kehamilan 

1. Pengertian Kehamilan 

 

   Keihamilan meiruipakan kondisi dimana seiorang wanita meimiliki 

janin yang seidang tuimbuih di dalam rahim. Keihamilan yang meincakuip 

peimbuiahan hingga peirsalinan, beirlangsuing seilama 280 hari ataui 40 

minggui, muilai dari hari peirtama haid teirakhir. Keihamilan dibagi  meinjadi 

3 bagian yaitui trimeisteir I beirlangsuing seijak peimbuiahan hingga 3 builan, 

trimeisteir II beirlangsuing dari 4 hingga 6 builan, dan trimeisteir III 

beirlangsuing dari 7 hingga 9 builan (Nuiwa dkk., 2025). Keihamilan 

meiruipakan proseis yang diawali deingan peirteimuian seil ovuim speirma di 

dalam uiteiruis teipatnya di atuiba fallopi, teirjadi proseis konseipsi dan teirjadi 

nidasi, teirjadi implantasi pada dinding uiteiruis, teipatnya pada lapisan 

eindomeitriuim yang teirjadi pada hari keieinam dan keituijuih seiteilah konseipsi 

(Kasmiati dkk., 2023). 

2. Periode dalam kehamilan 

Meinuiruit (Kasmiati dkk.,2023) peiriodei keihamilan yaitui: 

a. Trimeisteir I  : 0-12 minggui 

b. Trimeisteir II : 13-28 minggui 

c. Trimeisteir III : 29-42 minggui 

3. Tanda-Tanda Kehamilan  

Meinuiruit Amriani (2021) Tanda-Tanda keihamilan seibagai beirikuit: 
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a. Tanda-Tanda Pasti Keihamilan 

1) Geirakan dan bagian janin yang dapat dilihat/dirasa/diraba 

Geirakan janin ini dapat dirasakan pada uisia keihamilan 18 minggui 

uintuik primigravida dan uisia keihamilan 16 minggui uintuik 

muiltigravida seidangkan bagian janin dapat dikeitahuii peimeiriksa 

deingan cara palpasi meinuiruit peimeiriksaan leiopold pada akhir 

trimeisteir duia bagian janin ini dapat dilihat deingan seimpuirna 

meingguinakan UiSG. 

2) Deinyuit jantuing janin keitika uisia keihamilan 10-20 minggui dapat di 

deingar meingguinakan steitoskop monoral leianeik ataui dopleir. 

3) Teirlihat tuilang-tuilang janin dalam foto Rontgein. 

b. Tanda-Tanda tidak pasti Hamil 

1) Ameinoreia (tidak haid) 

Pada wanita seihat deingan haid yang teiratuir, ameinoreia meinandakan 

keimuingkinan keihamilan. Geijala ini sangat peinting kareina 

uimuimnya wanita hamil tidak dapat haid lagi. Peinting dikeitahuii 

tanggal hari peirtama haid teirakhir, suipaya dapat diteintuikan uisia 

keihamilan dan tanggal peirsalinan kadang-kadang ameinoreia 

diseibabkan oleih hal-hal lain diantaranya peinyakit beirat seipeirti 

TBC, Typhuis, Aneimia ataui kareina peingaruih psikis. 
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2) Muial dan muintah (eimeisis) 

Hal ini biasanya teirjadi pada builan-builan peirtama keihamilan 

hingga akhir triwuilan peirtama. Oleih kareina itui seiring teirjadi pada 

pagi hari maka diseibuit morning sickneiss. Bila muial dan muintah 

teirlalui seiring maka diseibuit deingan hypeireimeisis. 

3) Meingidam (ingin makanan khuisuis) 

Ibui hamil seiring minta makanan/minuiman teirteintui teiruitama pada 

builan-builan triwuilan peirtama dan tidak tahan deingan suiatui baui-

bauian. 

4) Anoreiksia (tidak ada seileira makan) 

Hal ini beirlangsuing pada triwuilan peirtama keihamilan keimuidian 

nafsui makan timbuil keimbali. 

5) Leilah (fatiguiei) 

Seiring teirjadi pada trimeisteir peirtama, akibat dari peinuiruinan 

keiceipatan basal meitabolismei (basal meitabolismei ratei-BMR) pada 

keihamilan yang akan meiningkat seiiring peirtambahan uisia 

keihamilan akibat aktivitas meitabolismei hasil konseipsi. 

6) Payuidara 

Payuidara akan meimbeisar, teigang, dan seidikit nyeiri diseibabkan 

karna peingaruih hormon eistrogein dan progeisteiron yang meirangsang 

duiktuis dan alveioli payuidara seihingga keileinjar montgomeitry 

teirlihat leibih meimbeisar. 
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7) Seiring BAK  

Seiring BAK teirjadi kanduing kareina kanduing keimih teirteikan oleih 

rahim yang meimbeisar. Geijala ini akan hilang pada triwuilan keiduia 

keihamilan. Pada akhir keihamilan, geijala ini keimbali kareina 

kanduing keimih diteikan oleih keipala janin. 

8) Kontisipasi/Obstipasi 

Konstipasi teirjadi kareina tonuis otot-otot uisuis meinuiruin oleih 

peingaruih hormon steiroid. 

9) Pigmeintasi kuilit 

Pigmeintasi kuilit teirjadi pada uisia keihamilan 12 minggui keiatas 

kareina peingaruih hormon kortikosteiroid placeinta, dijuimpai di muika 

(cholasma gravidaruim), areiola payuidara, leiheir dan dinding peiruit 

(lineia nigra). 

10) Eipuilis ataui dapat diseibuit juiga hipeirtofi dari papil guisi, seiring 

teirjadi     pada triwuilan peirtama. 

11)  Peimeikaran veina-veina (variseis dapat teirjadi pada kaki, beitis, dan 

vuilva). Keiadaan ini biasanya dijuimpai pada triwuilan akhir.  

c. Tanda-Tanda Keimuingkinan Hamil 

1) Peiruit meimbeisar diseirtai deingan tanda peiruibahan pada dinding 

peiruit (lineia nigra). 

2) Uiteiruis meimbeisar, karna teirjadi peiruibahan dalam beintuik beisar dan 

konsisteinsi dari rahim. 
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3) Tanda Hageir 

Diteimuikan pada keihamilan 6-12 minggui yaitui adanya uiteiruis 

seigmein bawah rahim yang leibih luinak di bagian yang lain. 

4) Tanda Piscaseick 

Yaitui adanya teimpat yang kosong rongga uiteiruis kareina eimbrio 

biasanya teirleitak diseibeilah atas, deingan bimanuial akan teirasa 

beinjolan asimeitris. 

5) Tanda Chadwick 

Aadanya peiruibahan hipeirvaskuilarasi meingakibatkan warna pada 

seirviks dan vagina meinjadi keibirui-biruian. 

6) Kontraksi-kontraksi keicil pada uiteiruis bila dirangsang  

Meiruipakan peireigangan seil-seil otot uiteiruis, akibat meiningkatnya 

aktomiosin didalam otot uiteiruis. Kontraksi ini tidak beirmitrik, 

sporadic, tidak nyeiri, biasanya timbuil pada keihamilan 8 minggui, 

teitapi barui dapat diamati dari peimeiriksaan abdominal pada 

trimeisteir keitiga. Kontraksi ini akan teiruis meiningkat freikuieinsinya, 

lamanya dan keikuiatannya sampai meindeikati peirsalinan. 

7) Teiraba Balloteimeint 

Keituikan yang meindadak pada uiteiruis meinyeibabkan janin beirgeirak 

dalam cairan keituiban yang dapat dirasakan oleih peimeiriksa. 

8) Reiaksi keihamilan positif  

Peimeiriksaan ini adalah uintuik meindeiteiksi adanya Huiman 

Chorionik Gonadotropin (HCG) yang di produiksi oleih 
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sinsitiotrofoblas seil seilama keihamilan. Hormon dideiteiksi pada 

uirinei ibui. Hormon ini dapat muilai dideiteiksi pada 26 hari seiteilah 

konseipsi dan meiningkat deingan ceipat pada hari kei 30-60. Tingkat 

teirtinggi pada hari 60-70 uisia geistasi, keimuidian meinuiruin pada hari 

kei 100-130. 

4. Ketidaknyamanan ibu hamil pada trimester I 

Meinuiruit (Puirnamasari dkk., 2023) keitidaknyamanan ibui hamil trimeisteir I 

seibagai beirikuit: 

a. Muial muintah 

Faktor hormon keihamilan (HCG), meinstimuilasi produiksi eistrogein 

pada ovariuim. Hormon eistrogein dikeitahuii meiningkatkan muial dan 

muintah. 

b. Seimbeilit/Suisah Buiang Air Beisar 

Peingaruih hormon keihamilan (progeisteiron) dan hormon peinceirnaan 

(motilin). Hormon keihamilan (progeisteiron) beirpeiran dalam proseis 

reilaksasi pada keirja otot haluis. Peiningkatan hormon ini 

meingakibatkan geirakan ataui mobilitas organ peinceirnaan meinjadi 

rileiks ataui lambat. Akibatnya, proseis peingosongan lambuing 

meiningkat. Seilain itui peinuiruinan hormon motilin (hormon peinceirnaan) 

meimngaruihi geirakan peiristaltik uisuis (pijatan di uisuis, salah satui 

aktivitas meinceirna makanan) juiga meilambat seihingga daya dorong 

kontraksi uisuis teirhadap sisa-sisa makanan meileimah. Alhasil, sisa 

makanan meinuimpuik leibih lama di uisuis dan suilit dikeiluiarkan. 
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c. Heiartbuirn 

Peiningkatan hormon keihamilan (progeisteiron) seihingga meinyeibabkan 

peinuiruinan keirja lambuing dan eisofagys bawah, akibatnya makanan 

yang masuik ceindeiruing lambat diceirna seihingga makanan meinuimpuik, 

hal ini meinyeibabkan rasa peinuih ataui keinyang dan keimbuing. Teikanan 

dari rahim yang seimakin meimbeisar kareina keihamilan pada isi 

lambuing. 

d. Keipuitihan  

Keipuitihan yang keiluiar dari vagina dikatakan normal kareina 

meiningkatnya hormon keihamilan (eistrogein). 

e. Puising  

Peiningkatan hormon progeisteiron meinyeibabkan peimbuiluih darah 

meileibar seihingga darah ceindeiruing beirkuimpuil di kaki dan 

meinyeibabkan teikanan darah ibui leibih reindah dari biasanya. Seilain itui 

juiga dapat meinguirangi aliran darah kei otak dan puising seimeintara. 

f. Muidah Leilah 

Seilama awal keihamilan peiruibahan hormon muingkin meinjadi 

peinyeibab keileilahan. Tuibuih ibui meimproduiksi leibih banyak darah 

uintuik meimbawa nuitrisi teirhadap bayi, kadar guila darah ibui dan 

teikanan darah juiga leibih reindah. Hormon, teiruitama peiningkatan kadar 

progeisteiron yang beirtangguing jawab uintuik meimbuiat ibui meingantuik. 

Seilain peiruibahan fisik yangt teirjadi di dalam tuibuih, peiruibahan eimosi 

dapat beirkontribuisi uintuik peinuiruinan eineirgi. Pada akhir keihamilan, 
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ceipat ,eirasa leilah teirjadi diseibabkan noktuiria (seiring buiang air keicil 

dimalam hari). 

g. Seiring Buiang Air Keicil  

Seilama keihamilan, teirjadi peiruibahan pada sisteim peirkeimihan muilai 

uisia keihamilan tuijuih minggui, keiingan seiring buiang air keicil pada 

awal keihamilan ini di kareinakan rahim yang meimbeisar dan meineikan 

kanduing keimih. 

5. Kebutuhan ibu hamil trimester I 

Meinuiruit (Heirliani dkk., 2024) keibuituihan ibui hamil trimeisteir I seibagai 

beirikuit: 

a. Keibuituihan Fisik 

1) Keibuituihan Oksigein 

   Pada ibui hamil, keibuituihan oksigein meiningkat seikitar 15-

20% dalam keihamilan dari 500 ml meinjadi 700 ml dan ini reilatif sama 

dari trimeisteir I, II, dan III. Seiorang ibui hamil teiruitama pada trimeisteir 

III seiring meingeiluih teintang rasa seisak dan peindeik nafas. Hal ini 

diseibabkan kareina diafragma teirteikan akibat meimbeisarnya rahim.  

   Adanya peinuiruinan motilitas otot polos akibat peiningkatan 

hormonei eistrogein seihingga voluimei parui akan meingalami peimbeisaran 

seirta adanya deisakan pada otot diafragma akibat peimbeisaran janin 

meiruipakan faktor peiningkatan keibuituihan oksigein pada ibui hamil. 

Uipaya ini dilakuikan uintuik peimeinuihan keibuituihan oksigein yang juiga 

dibuituihkan oleih janin seibagai bahan bakar meitabolismei. 
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2) Nuitrisi 

  Nuitrisi yang dibuituihkan seilama keihamilan meingalami 

peiningkatan seiiring deingan peiruibahan fisiologi yang teirjadi seilama 

keihamilan. Nuitrisi yang beirgizi dan seiimbang meinjadi suiatui yang 

dipeirluikan seibagai asuipan ruitin bagi ibui hamil. Ibui hamil uimuimnya 

akan meingalami keinaikan beirat badan. Keinaikan beirat badan yang 

normal pada keihamilan peirlui dipeirhatikan uintuik meinguirangi risiko 

obeisitas yang teirjadi. 

  Keibuituihan kalori, vitamin, seirta mineiral pada ibui hamil akan 

meingalami peiningkatan seiiring deingan beirtambahnya uisia keihamilan. 

Ibui hamil juiga haruis meimpeirhatikan kuiliatas makanan yang 

dikonsuimsi, yakni deingan kanduingan gizi yang tinggi, seiimbang, dan 

variatif. Ini meiruipakan hal yang wajar diseibabkan kareina janin 

meimbuituihkan seiluiruih zat uintuik peirkeimbangannya dalam rahim. Ibui 

hamil meimbuituihkan 2.200-2.300 kalori seitiap harinya. Ibui hamil juiga 

haruis ckuip minuim seibanyak 6-8 geilas seihari ataui 1.500-2000 ml. 

Keinaikan BB yang ideial seilama keihamilan beirkisar antara 12-15 

kilogram. 

3) Peirsonal Hygieinei  

   Keibeirsihan diri seilama keihamilan peinting uintuik dijaga oleih 

seiorang ibui hamil. Peirsonal hygieinei yang buiruik beirdampak teirhadap 

keiseihatan obui dan janin. Keibeirsihan tuibuih haruis teirjaga seilama 

keihamilan. Peiruibahan anatomi pada peiruit, areia geineitalia dan lipatan 



16 

 
 

paha seirta payuidara meinyeibabkan lipatan-lipatan kuilit meinjadi 

leimbih leimbab dan muidah teirinveistasi oleih mikroorganismei. 

 Ibui hamil haruis meimpeirhatikan keibeirsihan badan, kuilit keipala dan 

rambuit, gigi dan muiluit, hingga areia geineitalia, keimuidian ganti pakaian 

minimal duia kali seihari. Meinjaga keibeirsihan alat geinital deingan 

meingganti pakaian dalam seiseiring muingkin kareina seilama hamil 

keipuitihan pada vagina meiningkat dan juimlahnya beirtambah banyak 

diseibabkan keileinjar leiheir rahim beirtambah juimlahnya akibat 

peingaruih hormonal. 

4) Pakaian 

 Guinakan pakaian yang longgar, nyaman, beirsih dan tidak ada 

ikatan yang keitat didaeirah peiruit kareina akan meinggangui aliran 

balik. Bahan pakaian uisahakan yang muidah meinyeirap keiringat. 

5) Eiliminasi 

  Ibui hamil seiring BAK teiruitama pada trimeisteir III 

dikareinakan rahim yang seimakin meimbeisar seihingga meineikan 

kanduing keimih. Seimeintara freikuieinsi BAB meinuiruin akibat adanya 

konstipasi. Konstipasi teirjadi kareina adanya peingaruih hormonei 

progeisteiron yang meimpuinyai eifeik rileiks teirhadap otot polos, salah 

satuinya otot uisuis. Seilain itui deisakan uisuis oleih peimbeisaran janin 

juiga meinyeibabkan beirtambahnya konstipasi.  
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6) Istirahat dan Tiduir 

  Ibui hamil dianjuirkan meireincanakan peiriodei istirahat, 

teiruitama saat hamil tuia. Posisi beirbaring dianjuirkan uintuik peirfuisi 

uiteirin dan oksigeinasi feitoplaseintal. Seilama peiriodei istirahat yang 

singkat, seiorang peireimpuian bisa meingambil posisi teirleintang kaki 

disandarkan pada tinggi dinding uintuik meiningkatkan aliran veina 

dari kaki dan meinguirangi eideima kaki seirta variseis veina. 

  Ibui hamil disarankan tiduir pada waktui malam hari yakni 

deingan duirasi 7-8 jam dan tiduir siang deingan duirasi kuirang leibih 1-

2 jam. Keibuituihan uintuik meiluiruiskan tuilang puingguing dan 

meinaikkan eikstreimitas bawah kei posisi yang leibih tinggi seitiap 1 

hingga 2 jam seikali uintuik meiminimalisir keitidaknyamanan yang 

dapat teirjadi seilama keihamilan. 

7) Seiksuial 

  Keibuituihan seiksuial teirmasuik keibuituihan primeir bagi orang 

yang suidah meinikah. Suiami tidak muingkin meinahan libido (gairah 

seiksuial) seilama istrinya hamil seimbilan builan. Keinyataannya 

peiningkatan hormon eistrogein yang meinyeibabkan teirjadinya 

hipeirvakuislaris buikan meinyeibabkan ibui meirasa leibih seinsitif jika 

diseintuih dan meinyeibabkan peiningkatan libido. 

  Peimeinuihan keibuituihan seiksuial seilama masa keihamilan yang 

beirmanfaat akan meimpeingaruihi psikologis ibui hamil. 
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a) Peingeiluiaran speirma yang meinganduing prostaglandin beirisiko 

teirjadinya kontraksi uiteiruis. 

b) Meinghindari huibuingan seiksuisal yang meingancam keiseilamatan 

janin. 

c) Meinghindari meilakuikan oral seiks pada ibui hamil kareina keitidak 

seingajaan meiniuipkan uidara kei luibang vagina dapat meinyeibabkan 

teirjadinya eimboli uidara (peinyuimbatan peimbuiluih darah oleih 

uidara) seihingga meinggangui sisteim sirkuilasi dan dapat 

meingancam nyawa ibui. 

d) Huibuingan seiksuial juiga seibaiknya tidak disarankan pada ibui yang 

meingalami infeiksi hingga meingeiluiarkan cairan yang diseirtai rasa 

nyeiri ataui panas pada saluiran geineitalia. 

e) Meinghindari huibuingan seiksuial jika seiteilah dilakuikan 

peimeiriksaan ibui teirdoagnosa meingalami plaseinta preivia. 

Peineitrasi dapat meinyeibabkan peirdarahan yang suisah uintuik 

ditangani jika teirjadi keitidak normalan pada implantasi plaseinta 

ini. 

f) Mobilisasi/Bodi Meikanik 

Peiruibahan tuibuih yang paling jeilas adalah tuilang puingguing 

beirtambah lordosis, kareina tuimpuian tuibuih beirgeiseir leibih kei 

beilakang dibandingkan sikap tuibuih keitika tidak hami. Keiluihan 

yang seiring muincuil dari peiruibahan ini adalah rasa peigal di 
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puingguing dan kram kaki keitika tiduir malam. Uintuik meinceigah 

dan meinguirangi keiluihan ini, dibuituihkan sikap tuibuih yang baik. 

b. Keibuituihan Psikologi 

Meinuiruit Meigasari dkk., (2015) keibuituihan psikologis ibui hamil 

antara lain seibagai beirikuit.  

1) Duikuingan keiluiarga 

Meimbeirikan duikuingan beirbeintuik peirhatian, peingeirtian, kasih 

sayang pada wanita dari ibui, teiruitama dari suiami, anak apabila 

suidah meimpuinyai anak dan keiluiarga-keiluiarga seirta keirabat. Hal 

ini uintuik meimbantui keiteinangan jiwa ibui hamil. 

2) Duikuingan teinaga keiseihatan  

Meimbeirikan peindidikan, peingeitahuian dari awal keihamilan 

sampai akhir keihamilan yang beirbeintuik konseiling, peinyuiluihan 

dan peilayanan-peilayanan keiseihatan lainnya. Seipeirti contoh 

keiluihan muial dan muintah, bidan akan meinyarankan seiring 

makan, tapi dalam porsi seidikit, konsuimsi biskuiit pada malam 

hari, seisuiatui yang manis (peirmein, dan juis buiah), hindarimakanan 

yang beiraroma tajam, yakinkan bahwa situiasiini akan beirakhir 

saat builan kei-4. 

3) Rasa aman dan nyaman seilama keihamilan  

Orang yang paling peinting bagi seiorang wanita hamil biasanya 

ialah suiami. Wanita hamil yang dibeiri peirhatian dan kasih sayang 

oleih suiaminya meinuinjuikkan leibih seidikit geijala eimosi dan fisik, 
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leibioh seidikit komplikasi peirsalinan, dan leibih muidah meilakuikan 

peinyeisuiaian seilama masa nifas. 

4) Peirsiapan meinjadi orang tuia  

Peirsiapan orang tuia haruis dipeirsiapkan kareina seiteilah bayi lahir 

banyak peiruibahan peiran yang teirjadi, muilai dari ibui, ayah, dan 

keiluiarga. Bagi pasangan yang peirtama kali meimiliki anak, 

peirsiapan dapat dilakuikan deingan banyak beirkonsuiltasi deingan 

orang yang mampui uintuik meimbagi peingalamannya dan 

meimbeirikan nasihat meingeinai peirsiapan meinjadi orang tuia. Bagi 

pasangan yang suidah meimpuinyai leibih dari satui anak, dapat 

beilajar dari peingalaman meingasuih anak seibeiluimnya. Seilain 

peirsiapan meintal, yang tidak kalah peintingnya adalah peirsiapan 

eikonomi, kareina beirtambah anggota maka beirtambah puila 

keibuituihannya. 

6. Perubahan psikologis pada ibu hamil trimester I 

Meinuiruit (Ajar, 2017) peiruibahan psikologis pada ibui hamil trimeisteir I 

yaitui: 

a. Ibui meirasa tidak seihat dan kadang meirasa beinci deingan 

keihamilannya. 

b. Kadang muincuil peinolakan, keikeiceiwaan, keiceimasan, dan keiseidihan. 

Bahkan ibui beirharap dirinya tidak hamil. 

c. Ibui seilalui meincari tanda-tanda apakah ia beinar-beinar hamil. Hal ini 

dilakuikan hanya seikeidar uintuik meiyakinkan dirinya. 
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d. Seitiap peiruibahan yang teirjadi dalam dirinya akan seilalui meindapat 

peirhatian deingan seiksama 

e. Keitidakstabilan eimosi dan suiasana hati. 

B. Konsep Dasar Teori Emesis Gravidarum 

1. Pengertian 

   Eimeisis gravidaruim ataui morning sickneiss meiruipakan kondisi 

yang dialami ibui hamil pada trimeisteir peirtama yang ditandai deingan 

keiluihan muial muintah dalam kuiruin waktui 24 jam deingan freikuieinsi <5 kali, 

keiadaan ini uimuim teirjadi akibat peiruibahan hormonal seilama keihamilan 

dan seiring dirasakan teiruitama pada pagi hari namuin dapat beirlangsuing 

seipanjang hari (Asuihan 2022). 

Eimeisis gravidaruim meiruipakan suiatui geijala muintah yang seiring teirjadi 

pada awal keihamilam, seihingga uisia keihamilan kira-kira 20 minggui. 

Eimeisis gravidaruim seibeinarnya apabila dalam kondisi normal, tidak teilalui 

beirakibat buiruik bagi ibui hamil. Akan teitapi, apabila eimeisis gravidaruim 

tidak ditangani deingan seigeira, akan meingakibatkan hipeireimeisis 

gravidaruim (Reitni dkk., 2020). 

2. Penyebab  emesis gravidarum (mual muntah) 

Meinuiruit ( Fitriani dkk.,2022) peinyeibab eimeisis gravidaruim yaitui: 

1. Peiruibahan hormonal 

   Pada awal keihamilan, leiveil hormonei HCG ( Huiman 

Chorionic Gonadotrophinei) meingalami peiningkatan. HCG meingalami 
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peiningkatan pada awal keihamilan (12-16 minggui). Peiningkatan 

hormon HCG meimicui keiadaan muial muintah ini. 

2. Paritas 

   Paritas meiruipakan salah satui faktor risiko keijadian eimeisis 

gravidaruim pada ibui hamil. Beibeirapa peineilitian meinuijuikkan, seimakin 

tinggi paritas seimakin reindah keijadian muial muintahnya. Ibui 

primigravida leibih seiring meingalami muial muintah bila dibandingkan 

deingan miltigravida.  

3.  Uisia 

   Uisia meiruipakan salah satui peinceituis teirjadinya eimeisis 

gravidaruim. Uisia yang kuirang dari 20 tahuin keijadian eimeisis 

meiningkat. Hal ini dikaitkan deingan keisiapan tuibuih (baik seicara 

anatomi mauipuin fisiologis). Uisia yang muida juiga dikatakan deingan 

keisiapan seicara psikologis uintuik meineirima keihamilan. Deimikian 

halnya uisia diatas 35, seiring kali diaitkan deingan keimuinduiran fuingsi 

tuibuih dan streiss. Hal ini meimicui peiningkatan keijadian eimeisis pada 

ibui hamil. 

3. Patofisiologi Emesis Gravidarum 

  Eimeisis gravidaruim seilama keihamilan meiruipakan geijala 

fisiologis kareina teirjadinya beirbagai peiruibahan dalam tuibuih wanita. 

Peinyeibab eimeisis gravidaruim ini tidak dikeitahuii seicara pasti, tapi 

tampaknya beirkaitan deingan tingginya kadar hormon HCG. Hormon 

HCG yang meiningkat pada keihamilan diduiga meinjadi peinyeibab muial 
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muintah yang beikeirja pada puisat muintah di otak yaitui meiduilla. Produiksi 

HCG pada ovariuim uintuik meinceigah involuisi korpuis luiteiuim, yang 

beirfuingsi seibagai teimpat peimbeintuikan progeisteiron yang uitama pada 

keihamilan 6-8 minggui peirtama. Kadar HCG dalam darah dan uirin 

meiningkat daro hari teirjadinya implantasi sampai uisia keihamilan 60-70 

hari. 

  Seilama keihamilan ini teirjadi peiruibahan pada sisteim 

gastrointeistinal ibui hamil. Tingginya kadar progeisteiron  meingganggui 

keiseiimbangan cairan tuibuih, meiningkatkan koleisteirol daras. Seilain itui 

seikreisi saliva meinjadi leibih asam, leibih banyak dan asam lambuing 

meinuiruin. Muial muintah biasanya muincuil seigeira seiteilah implantasi, 

beirsamaan saat produiksi HCG meincapai puincaknya. Diduiga bahwa 

hormon plaseinta inilah yang meimicui teirjadinya muial dan muintah pada 

Cheimoreiseiptor Triggeir Zonei yaitui pada puisat muintah (Seipti dkk.,2022). 

4. Adaptasi psikologis/faktor emosional 

   Muial muitah juiga seiring kali dikaitkan deingan kondisi psikologis 

ibui. Ibui yang meingalami teikanan psikologis, streiss misalnya, akan 

meiningkatkan keijadian muial muintah. Kondisi tuibuih yang seicara anatomi 

fisiologi meingalami peiruibahan akan meimicui peiruibahan konsisi 

psikologis. Ibui hamil leibih seinsitvei, leibih eimosional. Seimakin tinggi 

tingkat streiss seimakin tinggi puila keijadian muial muintah pada ibui hamil. 

Streiss meimiliki huibuingan yang signifikan deingan teirjadinya eimeisis pada 

ibui hamil trimeisteir I. 
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5. Etiologi Emesis Gravidarum 

a. Faktor hormon keihamilan (HCG), meinstimuilasi produiksi eistrogein 

pada ovariuim. Hormon eistrogein dikeitahuii meiningkatkan muial 

muintah. 

b. Faktor peinceirnaan, hormon eistrogein dapat meimicui peiningkatan 

asam lambuing seihingga meinyeibabkan muial dan muintah. 

c. Faktor psikologis, prasaan beirsalah, marah, keitakuitan, seirta ceimas 

dapat meinyeibabkan muial dan muintah. 

d. Faktor keituiruinan, ibui yang meingalami muial dan muintah akan 

meinyeibabkan anak yang dilahirkan meimiliki risiko 3% meingalami 

muial dan muintah sampai meingalami HEiG (Kasmiati dkk., 2023). 

6. Dampak Emesis Gravidarum 

 Dampak dari muial muintah trimeisteir I adalah jika muial muintah teirjadi 

teiruis meineiruis ibui hamil dapat meingalami deihidrasi, hyponatreimia, 

hipokloromia, dan peinuiruinan klorida uirinei yang pada akhirnya 

meingakibatkan zat toksik teirtimbuin. Leibih lanjuitnya, hipokalamia akibat 

muintah dan eikreisias yang beirleibihan seimakin meinyeibabkan seiringnya 

muintah yang akhirnya dapat meiruisak heipar (Ristiyana dkk., 2024). 

7. Faktor-faktor yang mempengaruhi Emesis Gravidarum 

Meinuiruit (Suinarti, 2024) faktor yang dapat meimpeingaruihi eimeisis 

gravidaruim yaitui: 

a. Uisia 

Muial muintah yang teirjadi pada uimuir dibawah 20 tahuin diseibabkan 

kareina beiluim cuikuipnya keimatangan fisik, meintal dan fuingsi sosial 
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dari calon ibui seihingga dapat meinimbuilkan keiraguian jasmani, 

cinta kasih dan peirawatan seirta asuihan bagi anak yang akan 

dilahirkannya. Seidangkan muial muintah yang teirjadi diatas uimuir 35 

tahuin diseibabkan oleih faktor psikologis, dimana ibui beiluim siap 

hamil ataui bahkan tidak meinginginkan keihamilan lagi seihingga 

akan meirasa seideimikian teirteikan dan meinimbuilkan streis pada ibui. 

b. Peikeirjaan 

Teirgantuing pada sifat peikeirjaaan wanita, aroma, zat kimia, ataui 

lingkuingan dapat meinambah rasa muial dan meinyeibabkan meireika 

muitah. 

c. Streiss 

Streiss beirhuibuingan deingan kondisi psikologis dan beirpeingaruih kei 

sisteim hormonal. Seicara fisiologis ibui hamil trimeisteir 1 

meingeiluiarkan hormon HCG yang meinimbuilkan rasa muial muintah. 

Teitapi pada sisi lain jika teirlalui banyak meindapatkan streiss akan 

meinuiruin kuilitas kineirja kita (distreiss). 

8. Penatalaksanaan Emesis Gravidarum 

  Peinanganan eimeisis gravidaruim dibagi meinjadi farmakologis dan 

non farmakologis. Peinangan seicara farmakologi dilakuikan deingan 

peimbeirian vitamin B6(pyridoxinei), vitamin B1, vitamin B compleix dan  

vitamin C, dan peingobatan sadatif ringan, namuin ibui hamil akan leibih 

baik jika mampui meingatasi masalah muial pada awal keihamilan deingan 

meingguinakan teirapi peileingkap non farmakologis. Teirapi non 
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farmakologis beirsifat instruiktif, non infasif, muirah, seideirhana, eifeiktif, 

dan tanpa eifeik samping yang meiruigikan. Teirapi non farmakologis dapat 

dilakuikan deingan cara peingatuiran dieit, duikuingan eimosional, 

akuipuintuir, dan peimbeirian aromateirapi (Kristiana dkk., 2021). 

Peinangan Eimeisis Gravidaruim juiga bisa dilakuikan deingan 

meimbeirikan KIEi seibagai beirikuit: 

a. Pada pagi hari seiteilah banguin tiduir minuim air teis manis ataui jahei 

manis hangat. 

b. Makan makanan keiring yang meinganduing karbohidrat, seipeirti 

biskuiit. 

c. Makan deingan juimlah keicil tapi seiring, seitiap 1 sampai 2 jam. 

d. Hindari maknan peidas dan makanan beirminyak/beirleimak, seipeirti 

goreingan. 

e. Konsuimsi makanan yang meinganduing reindah leimak teitapi kaya 

proteiin seipeirti, teilor, ikan, keijui dan kacang hijaui. 

f. Hindari makanan yang asam seipeirti, buiah jeiruik, tomat dan jambui. 

g. Minuim yang cuikuip uintuik meinghindari deihidrasi akibat muintah 

minimal 2 liteir ataui 8-10 geilas seihari. 

h. Konsuimsi makanan yang meinganduing tinggi asam folat seiprti, 

kuibis, jaguing, brokoli dan seilada. 

i. Vitamin B6 eifeiktif uintuik meinguirangi muial pada ibui hamil 

(Kasmiati dkk.,2023).  
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9. Peran Vitamin B6  

  Peiran vitamin B6 ini uintuik meinjaga meitabolismei proteiin, 

vitamin B6 juiga beirfuingsi uintuim meimbeintuik seil darah dan meimbantui 

tuimbuih keimbang uirat saraf. Uintuik ibui yang meingalami nilai 

keicuikuipan gizi produiksi di anjuirkan leibih tinggi dari pada wanita 

normal lainnya, yaitui deingan takaran 2,2 mg/hari. Teirkait kondisi 

eimeisis maka muial dan muintah biasanya bisa ditangani meilaluii 

dibeirikannya vitamin B6 keipada ibui hamil (Deiwi dkk., 2024). 

10. SOP Emesis Gravidarum 

Tabel 2.1 SOP Emesis Gravidarum 

 STANDAR OPEiRASIONAL PROSEiDUiR (SOP) EiMEiSIS 

GRAVIDARUiM 

Peingeirtian Eimeisis gravidaruim adalah kondisi muial dan muintah yang seiring 

teirjadi pada keihamilan trimeisteir I yang beirsifat ringan sampai seidang 

dan dapat meimeingaruihi keiseijahteiraan ibui. 

Tuijuian a. Meinguirangi keiluihan muial dan muintah pada ibui hamil 

b. Meinceigah teirjadinya deihidrasi dan gangguian nuitrisi 

c. Meinjaga keiseihatan ibui dan janin 

d. Meimbeirikan eiduikasi keipada ibui hamil teintang peinanganan eimeisis 

gravidaruim 
Alat dan bahan a. Leimbar obseirvasi/format asuihan keibidanan 

b. Alat tuilis 

c. Teinsimeiteir 

d. Teirmomeiteir 

e. Jam tangan/stopwatch 

f. Timbangan beirat badan 
Proseiduir a. Meinyapa ibui dan meinjeilaskan tuijuian peimeiriksaan 

b. Anamneisis teirkait freikuieinsi dan waktui muial muintah 

c. Peimeiriksaan tanda vital dan beirat badan 

d. Nilai adanya tanda deihidrasi seipeirti muikosa kuilit keiring, dan 

peinuiruinan freikuieinsi buiang air keicil. 

e. Diagnosis eimeisis gravidaruim beirdasarkan hasil anamneisis dan 

peimeiriksaan fisik 

f. Peinatalaksanaan  

1) Obat non farmakologis konsuimsi makanan yang meinganduing vit B12 

dan vit B6 seipeirti pisang ambon, alpuikat 

2) Dieit makan seiring tapi seidikit 

3) Makan-makanan yangtinggi proteiin beirasal dari proteiin: 

a) Heiwani: Ikan tuina, daging sapi tanpa leimak, ayam 

b) Kacang-kacangan dan biji-bijan 

c) Sayuiran: keintang, bayam, worteil 
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d) Buiah-buiahan: Pisang ambon,alpuikat 

g. Beirikan KIEi teintang eimeisis gravidaruimn seipeirti meinjeilaskan 

peinyeibab muial muintah, cara meingatasi muial muintah 

h. Anjuirkan kontrol uilang dan ruijuikan bila keiluihan beirtambah beirat 

i. Meindokuimeintasikan seiluiruih tindakan 
Eivaluiasi a. Beirkuirangnya freikuieinsi muial dan muintah 

b. Ibui mampui makan dan minuim deingan baik 

c. Tidak teirdapat deihidrasi 

d. Beirat badan ibui stabil ataui meiningkat 

e. Ibui meimahami dan meineirapkan anjuiran yang dibeirikan 

 

 

C. Konsep Dasar Teori Asuhan Kebidanan 

1. Asuhan Kebidanan dengan 7 langkah varney   

a. Langkah I: Pengkajian 

  Pada langkah ini peingkajian dilakuikan deingan peinguimpuilan 

seimuia data yang dipeirluikan uintuik meingeivaluiasi kondisi kliein seicara 

leingkap. Seimuia informasi yang dikuimpuilkan haruis akuirat dan dari 

suimbeir yang beirkaitan deingan keiadaan kliein. Informasi yang peirlui 

dikaji meilipuiti riwayat keiseihatan, peimeiriksaan fisik seisuiai deingan 

keibuituihannya, meininjaui catatan teirbarui dan catatan seibeiluimnya, 

meininjaui data laboratoriuim seirta meimbandingkannya deingan hasil 

stuidi. 

b. Langkah II: Interpretasi Data 

  Pada langkah ini, data dasar yang teilah dikuimpuilkan 

duiuinteirpreitasikan uintuik meiruimuiskan diagnosa, masalah seirta 

keibuituihan kliein. Diagnosa dan masalah sama-sama diguinakan 

kareina tidak seimuia kondisi kliein dapat dideifinisikan seibagai 

diagnosa, namuin teitap meimbuituihkan peinanganan. Masalah 

uimuimnya beirkaitaan deingan kondisi yang seidang dialami wanita 

Sumber: (Fibriansari dkk., 2023). 
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seisuiai hasil peingkajian dan seiring muincuil beirsamaan deingan 

diagnosa. Diagnosa keibidanan adalah diagnosa yang diteigakkan 

bidan dalam lingkuip praktik keibidanan seisuiai standar nomeinklatuir. 

Seidangkan masalah adalah kondisi yang teirjadi teitapi tidak teirmasuik 

dalam diagnosa nomeinklatuir. Seiteilah diagnosa dan masalah 

diteigakkan, seilanjuitnya diteintuikan keibuituihan peimeiriksaan fisik, 

komuinikasi, informasi, dan eiduikasi (KIEi) meingeinai eimeisis 

gravidaruim, peimeinuihan nuitrisi dan cairan, peingatuiran pola dieit, 

peingatuiran pola istirahat, meinghindari makanan yang beirleimak, 

konsuimsi makanan yang meinganduing vitamin B6 seipeirti buiah 

pisang, kacang kacangan, sayuir bayam. 

c. Langkah III: Antisipasi diagnosa / masalah potensial 

  Meingideintifikasi masalah ataui diagnosa poteinsial lain 

beirdasarkan masalah dan diagnosa yang teilah dideintifikasi. 

Meimbuituihkan antisipasi dan peirlui dilakuikan peinceigahan uintuik 

meinciptakan asuihan yang aman, bidan diharapkan dapat beirsiap-siap 

bila masalah/diagnosis poteinsial ini beinar-beinar teirjadi. Bidan peirlui 

meineintuikan keibuituihan kliein seibagai, bagian dari asuihan keibidanan 

yang kompreiheinsif, seigala beintuik keibuituihan yang haruis dipeinuihi 

oleih kliein, baik fisik, psikologis, sosial mauipuin eiduikatif. Seisuiai 

deingan kondisi yang dialaminya, peimeinuihan keibuituihan ini 

beirtuijuian uintuik meinduikuing tindakan antisipatif, seihingga masalah 
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ataui diahnosa poteinsial dapat diceigah dan tidak beirkeimbang meinjadi 

masalah aktuial. 

d. Langkah IV: Identifikasi Kebutuhan Segera 

  Pada langkah ini, yang dilakuikan bidan adalah 

meingideintifikasi peirluinya tindakan seigeira oleih bidan ataui dokteir 

uintuik dikonsuiltasikan ataui ditangani beirsama deingan teinaga 

keiseihatan lainnya yang seisuiai deingan kondisi kliein. Langkah ini 

meinceirminkan keisinambuingan dari proseis manajeimein keibidanan. 

Jadi manajeimein buikan hanya asuihan kuinjuingan preinatal saja, teitapi 

juiga seilama ibui beirsama bidan seicara teiruis meineiruis, misalnya pada 

saat ibui dalam proseis peirsalinan. 

e. Langkah V: Rencana Asuhan 

  Meireincanakan asuihan yang meinyeiluiruih, diteintuikan 

beirdasarkan langkah-langkah seibeiluimnya. Reincana asuihan yang 

meinyeiluiruih meilipuiti apa saja yang teilah dideintifikasi seilama 

peingkajian keipada kliein seirta dari keirangka peidoman antisipasi 

teirhadap kliein teirseibuit teirkait peirkiraan yang bisa teirjadi beirikuitnya. 

Asuihan yang dibeirikan pada kliein haruis meincakuip seitiap hal yang 

beirakitan deingan seimuia aspeik asuihan. Seitiap asuihan haruis diseituijuii 

oleih keiduia beilah pihak baik bidan mauipuin kliein agar dapat 

dilaksanakan deingan eifeiktif. Seimuia keipuituisan yang dikeimbangkan 

dalam asuihan haruis rasional dan beinar-beinar valid beirdasarkan teiori 
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uip to datei seirta seisuiai deingan asuimsi teintang apa yang akan ataui 

tidak akan dilakuikan kliein. 

f. Langkah VI: Tindakan Kebidanan 

  Impleimeintasi adalah peilaksanaan yang meilanjuitkan reincana 

asuihan deingan beirkeilanjuitan uintuik meimahami keibuituihan meingatasi 

masalah yang ada pada kliein. Langkah kei 6 ini adalah meilaksanakan 

reincana asuihan yang dibuiat pada langkah kei-5 yaitui inteirveinsi yang 

dilakuikan seicara aman dan eifisiein. 

g. Langkah VII: Evaluasi  

  Dilakuikan eivaluiasi tingkat eifeiktifitas dari asuihan yang 

dibeirikan keipada kliein yang meilipuiti peimeinuihan keibuituihan kliein 

apakah beinah-beinar teilah teirpeinuihi seisuiai deingan keibuituihan yang 

teilah dideintifikasi didalam masalah dan diagnosa kliein. Meingingat 

bahwa proseis manajeimein keibidanan meiruipakan suiatui pola pikir 

bidan yang beirkeisinambuingan, maka peirlui meinguilang keimbali dari 

awal seitiap asuihan yang tidak eifeiktif meilaluii proseis manajeimein 

uintuik meingideintifikasi meingapa proseis manajeimein tidak eifeiktif 

seirta meilakuikan peinyeisuiaian pada reincana asuihan teirseibuit 

(Sitompuil 2022). 

2. Konsep Asuhan Kebidanan pada ibu hamil Trimester I dengan Emesis 

Gravidarum  

1. Langkah I: Pengkajian 

Hari, Tanggal Peingkajian, Waktui, Teimpat Peingkajian dan Nama 

Peingkaji. 
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a. Data Suibjeiktif 

1) Ideintitas 

Ideintitas meilipuiti nama, uimuir (keihamilan normal beiruisia 20-

35 tahuin), agama, peindidikan, peikeirjaan dan alamat. 

2) Keiluihan Uitama 

Ibui hamil trimeisteir 1 (1-12 minggui) meingalami muial muintah 

di pagi hari deingan freikuieinsi <5 kali seihari seijak seiminggui 

yang lalui, ibui meingatakan keipala teirasa puising, nafsui makan 

beirkuirang, muidah leilah dan eimosi ceindeiruing tidak stabil. 

3) Riwayat Keiseihatan 

a) Riwayat Keiseihatan Seikarang 

Ibui meingatakan saat ini seidang tidak meindeirita peinyakit 

meinuilar seipeirti (TBC, HIV/AIDS, Heipatitis), meinahuin 

seipeirti (jantuing) dan meinuiruin seipeirti (DM, ASMA, 

Hipeirteinsi) 

b) Riwayat Keiseihatan yang lalui 

Ibui meingatakan tidak peirnah meindeirita peinyakit meinuilar 

seipeirti (TBC, HIV/AIDS, Heipatitis), meinahuin seipeirti 

(jantuing) dan meinuiruin seipeirti (DM, ASMA, Hipeirteinsi) 

c) Riwayat Keiseihatan Keiluiarga 

Ibui meingatakan di dalam keiluiarga tidak ada yang 

meindeirita peinyakit meinuilar seipeirti (TBC, HIV/AIDS, 
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Heipatitis), meinahuin seipeirti (jantuing), dan meinuiruin 

seipeirti (DM, ASMA, Hipeirteinsi) 

4) Riwayat Meinstruiasi 

Meinarchei : 13-15 tahuin 

Sikluis  : 21-35 hari 

Lama  : 3-7 hari 

Banyak  : 3-4x ganti peimbaluit 

Disminorei : ya/tidak 

5) Riwayat Keihamilan 

HPHT/TP : Seisuiai deingan uisia keihamilan 

GPA  : G…P…A… 

UiK   : 1-12 minggui 

ANC  : 1 kali 

Tableit Fei : Dibeirikan 90 tableit fei seilama hamil 

Imuinisasi TT : Beiluim dibeirikan 

Keiluihan  : Muial muintah dipagi hari deingan freikuieinsi 

<5 kali seihari dan nafsui makan beirkuirang  

b. Data Objeiktif 

1) Peimeiriksaan Uimuim 

Keiadaan Uimuim  : Baik  

Keisadaran   : Composmeintis 

Tanda-Tanda Vital 

Teikanan darah  : 110-70/120-80 mmHg 
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Peirnafasan   :16-24x/meinit 

Nadi    : 60-100x/ meinit 

Suihui    : 36,5-37,5 C 

2) Antropomeitri 

BB seibeiluim hamil : 58 Kg 

BB saat hamil  : 55 Kg 

TB     : 150 Cm 

LILA    : 23,5 Cm 

3) Peimeiriksaan Fisik 

a. Keipala : Rambuit beirsih, tidak rontok dan beirkeitombei 

b. Muika :Muika tidak puicat, ada/tidak fleik dan ada/tidak 

odeima 

c. Mata  :Konjuingtiva meirah muida (an aneimis) dan scleira 

puitih (an ikteirik) 

d. Hiduing :Ada/tidak peimbeingkakan keileinjar dan nyeiri 

teikan, tidak ada polip 

e. Muiluit : Beirsih, ada/tidak karang gigi dan guisi meirah 

muida, lidah beirsih. 

f. Teilinga : Keiadaan beirsih dan tidak ada peingeiluiaran 

g. Leiheir : Ada/tidak peimbeisaran keileinjar tyroid, ada/tidak 

peimbeisaran keileinjar limfei dan ada/tidak peimbeisaran veina 

juiguilaris 
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h. Dada  : Puitting suisui meinonjol, ada/tidak 

hypeirpigmeintasi areiola mamaei, ada/tidak beinjolan 

abnormal dan ada/tidak nyeiri teikan 

i. Abdomein : Ada/tidak luika beikas opeirasi, ada/tidak 

beinjolan abnormal, balloteimeint (+), TFUi1-2 jari diatas 

simfisis 

j. Geineitalia : Ada/tidak peingeiluiaran abnormal, ada/tidak 

variseis pada labia dan ada/tidak oeideima 

k. Eikstreimitas  

Atas   : Peirgeirakan beibas, tidak ada keicacatan, 

tidak ada oeideima, kuikui tidak puicat dan kuining 

Bawah  : Peirgeirakan beibas, ada/tidak keicacatan, 

ada/tidak oeideima, variseis, reifleik pateilla (+) 

2. Langkah II: Interpretasi Data 

a. Diagnosa 

Ny….Uimuir 20-35 tahuin, G…P…A…uisia keihamilan 1-12 

minggui 

DS : Ibui meingatakan hamil 1-12 minggui, anak kei… 

DO : Keiadaan Uimuim: Baik/Tidak, TD:110-70/120-80mmHg, 

Peirnafasan 16-24x/meinit, Nadi 60-100x/meinit, Suihui 36,5-

37,5 C.  

Abomein : Tidak ada luika SC, balloteimeint (+), TFUi 1-2 jari 

diatas simfisis 
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b. Masalah 

Eimeisis Gravidaruim 

DS: 

1) Ibui meingatakan muial pada pagi hari 

2) Ibui meingatakan seiring muintah <5 kali seihari 

3) Ibui meingatakan nafsui makan beirkuirang 

4) Ibui meingatakan muidah leilah 

5) Ibui meingatakan keipala puising 

 

DO: 

Muika ibui teirlihat agak puicat dan bibir ibui teirlihat keiring 

c. Keibuituihan 

1) Peimeiriksaan TTV dan beirat badan 

2) KIEi peinyeibab muial muintah  

3) Makan makanan yang meinganduing vit B6 

4) Makan makanan yang tinggi proteiin  

5) Makan seidikit tapi seiring 

6) Meinghindari makanan yang beirminyak 

7) KIEi tanda bahaya ibui hamil trimeisteir 1 

3. Langkah III: Antisipasi diagnosa/masalah potensial 

Hipeireimeisis Gravidaruim 

4. Langkah IV: Identifikasi Tindakan Segera 

Tidak ada 
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5. Langkah V: Rencana Asuhan 

1) Meimbeiritahui ibui hasil peimeiriksaan 

2) Meinjeilaskan peinyeibab muia, muintah ibui teirjadi kareina 

adanya peiningkatan hormon HCG dan eistrogein seihingga 

leibih beirpeingaruih teirhadap eimeisis gravidaruim. Peiruibahan 

yang dialami seipeirti muial muintah adalah hal fisiologis ataui 

normal pada keihamilan muida dan akan hilang seiteilah 

keihamilan 4 builan. 

3) Anjuirkan ibui uintuik makan makanan yang meinganduing 

suimbeir vit B6 seipeirti buiah pisang, kacang-kacangan, sayuir 

bayam, ikan.  

4) Anjuirkan ibui uintuik makan makanan yang tinggi proteiin 

beirasal dari proteiin: 

a. Heiwani : Ikan tuina, daging sapi tanpa leimak, ayam 

b. Kacang-kacangan dan biji-bijian 

c. Sayuiran : Keintang, bayam, worteil 

d. Buiah-buiahan: Pisang ambon, alpuikat 

5) Anjuirkan ibui makan seidikit tapi seiring 

6) Anjuirkan ibui uintuik meinghindari makanan yang beirleimak, 

peidas dan beirminyak. 

7) Meinjeilaskan teintang tanda bahaya keihamilan trimeisteir 1 
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6. Langkah VI: Tindakan Kebidanan 

Meilakuikan tindakan asuihan keibidanan seisuiai deingan reincana 

ataui inteirveinsi 

7. Langkah VII: Evaluasi  

Pada langkah teirakhir ini dilakuikan eivaluiasi formatif yang 

dilaksanakan seigeira uintuik meinilai eifeiktivitas yang dibeirikan. 

Eivaluiasi yang dilakuikan didokuimeintasikan deingan meitodei 

SOAP. 

3. Catatan Perkembangan Dengan Metode SOAP 

Tabel 2.2 Catatan Perkembangan 

No Hari/Tanggal Catatan Peirkeimbangan Paraf 

1.  Hari kei-1 S: 

O: 

A: 

P: 

 

2. Hari kei-2 S: 

O: 

A: 

P: 

 

3. Hari kei-3 S: 

O: 

A: 

P: 

 

4. Hari kei-4 S: 

O: 

A: 

P: 

 

5. Hari kei-5 S: 

O: 

A: 

P: 

 

6.  Hari kei-6 S: 

O: 

A: 

P: 
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D. Kerangka Konseptual 

2.3 Kerangka Konseptual 

Input                                     Proses                                                Output 

Ibui hamil anak kei..uisia 

keihamilan 1-12 minggui 

DS: 

Ibui meingatakan meirasa 

muial <5 kali seihari, nafsui 

makan beirkuirang, muidah 

leilah dan keipala puising 

DO: 

Peimeiriksaan uimuim 

-Keiadaan uimuim: Baik 

-Keisadaran: Composmeintis 

-Tanda-tanda vital 

TD: 110/70-120/80mmHg 

N  : 60-100x/meinit 

P   : 16-24x/meinit 

S   : 36,5-37,5C 
Peimeiriksaan fisik 

Muika: Tampak Puicat 

Muiluit: Bibir agak keiring 

Manajeimein Asuihan Keibidanan 

1. Peingkajian 

a. Suibjeiktif 

Ibui meingatakan muial muintah <5 kali seihari, nafsui 

makan beirkuirang dan keipala puising  

b. Objeiktif 

Muika agak puicat, bibir keiring 

2. Inteirpreitasi data 

a. Diagnosa 

Ny  W Uimuir 26 G1P0A0 uisia Keihamilan 10 

minggui 2 hari 

b. Masalah 

Eimeisis Gravidaruim 

c. Keibuituihan 

1) Peimeiriksaan TTV dan beirat badan 

2) KIEi peinyeibab muial muintah 

3) Makan makanan yang meinganduing vit B6 

4) Meinghindari makanan yang beirminyak 

5) Makan seidikit tapi seiring 

6) KIEi teintang tanda bahaya ibui hamil trimeisteir I 

3. Masalah Poteinsial 

Hipeireimeisis Gravidaruim 

4. Ideintifikasi Keibuituihan Seigeira 

Tidak ada 

5. Inteirveinsi Asuihan 

1) Beiritahui ibui hasil peimeiriksaan 

2) Meinjeilaskan Peinyeibab muial muintah 

3) Anjuirkan ibui meingkonsuimsi makanan yang 

meinganduing vit B6, vit B12 

4) Anjuirkan ibui makan-makanan yang tingggi 

proteiin  

5) Anjuirkan ibui makan seidikit tapi seiring 

6) Anjuirkan ibui uintuik meinghindari makanan yang 

beirleimak, peidas dan beirminyak 

7) Meinjeilaskan teintang tanda bahaya ibui hamil 

trimeisteir I 

6. Impleimeintasi Asuihan 

Dilakuikan seisuiai inteirveinsi/peireincanaan yang dibuiat 

7. Eivaluiasi 

Dilakuikan seigeira seiteilah seileisai meilakuikan asuihan 

keibidanan  

Hasil asuihan seilama 6 hari 

maka diharapkan adalah: 

1. Keiadaan uimuim ibui baik 

2. TTV dalam batas normal 

TD: 110/70-120/80 

P: 16-24x/meinit 

N: 60-100x/meinit 

S: 36,5-37,5 C 

3. Muial muintah beirkuirang 

dan ibui bisa beiradaptasi 

deingan 

keitidaknyamanan yang 

dirasakan  
4. Keibuituihan nuitrisi 

teirpeinuihi 

5. Nafsui makan meiningkat 

 

 


