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ABSTRAK 

 

Tiyas Arum Setyowati 

Gambaran Kualitas Hidup pada Ibu Hamil Trimester I yang Mengalami 

Emesis Gravidarum  

xiv + 79 Halaman + 11 Tabel + 3 Gambar + 18 Lampiran  

Data yang dihimpun oleh World Health Organization (WHO) pada tahun 2021 

menunjukkan angka kejadian emesis gravidarum sebanyak 148.435 ibu hamil. 

Gejala seperti hilangnya nafsu makan, dehidrasi, dan penurunan berat badan dapat 

mengganggu aktivitas harian. Namun, kondisi ini kerap dianggap normal oleh 

masyarakat, sehingga penanganannya kurang optimal dan berdampak pada kualitas 

hidup. Penelitian ini menerapkan pendekatan kuantitatif deskriptif dengan dua 

instrumen yaitu kuesioner PUQE-24 untuk mengukur derajat mual muntah dan 

NVP-QOL kuesioner spesifik mengukur kualitas hidup ibu hamil yang mengalami 

mual muntah selama kehamilan. Responden dalam penelitian ini terdiri dari ibu 

hamil pada trimester pertama dengan usia kehamilan 0-12 minggu di UPTD 

Puskesmas Mijen Kota Semarang yang berjumlah 70 responden. Hasil menunjukan 

57,1% responden mengalami emesis gravidarum ringan, 41,4% mengalami emesis 

gravidarum sedang dan 1,4% mengalami hiperemesis gravidarum. Kondisi tersebut 

berdampak pada kualitas hidup responden, hasil menunjukan 21 (52,5%) responden 

dengan emesis gravidarum ringan mengalami kualitas hidup rata-rata, sebanyak 13 

(44,8%) responden dengan emesis gravidarum sedang mengalami kualitas hidup 

lebih rendah dari rata-rata, dan 1 (100%) responden dengan hiperemesis gravidarum 

mengalami kualitas hidup jauh lebih rendah dari rata-rata. Pentingnya identifikasi 

dini dan intervensi untuk meningkatkan kesejahteraan ibu hamil.  

Kata Kunci: Emesis, Quality of Life (QOL), Kehamilan  

Daftar Pustaka: 77 (2008-2025) 
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ABSTRACT 

Data compiled by the World Health Organization (WHO) in 2021 showed that the 

incidence of emesis gravidarum was 148.435 pregnant women. Symptoms such as 

loss of appetite, dehydration, and weight loss can disrupt daily activities. However, 

this condition is often considered normal by society, leading to suboptimal 

management and affecting the quality of life. This study applies a descriptive 

quantitative approach with two instruments, namely the PUQE-24 questionnaire to 

measure the degree of nausea and vomiting, and the NVP-QOL specific 

questionnaire to measure the quality of life of pregnant women experiencing nausea 

and vomiting during pregnancy. The respondents in this study consisted of pregnant 

women in the first trimester with a gestational age of 0-12 weeks at the Mijen 

Community Health Center in Semarang City, totaling 70 respondents. The results 

showed that 57,1% of respondents experienced mild emesis gravidarum, 41,4% 

experienced moderate emesis gravidarum, and 1,4% experienced severe 

hyperemesis gravidarum. These conditions affected the quality of life of the 

respondents, showing that 21 (52,5%) respondents with mild emesis gravidarum 

experienced average quality of life, 13 (44.8%) respondents with moderate emesis 

gravidarum experienced lower than average quality of life, and 1 (100%) 

respondent with severe hyperemesis gravidarum experienced quality of life far 

below average. The importance of early identification and intervention to improve 

the well-being of pregnant mothers.  

Keywords: Emesis, Quality of Life (QOL), Pregnancy 
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