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ABSTRAK

Gambaran Pengetahuan Ibu Hamil Tentang Morning Sicknees di Puskesmas Pembantu Duri
Wilayah Kerja Puskesmas Nailan Kabupaten Ponorogo.
Oleh : Puji lestari, 2012

Morning sicknees adalah suatu keadaan mual dan muntah yang terjadi pada ibu hamil
trimester I, dimana keadaan tersebut biasa terjadi pada pagi hari sehingga dikenal dengan istilah
morning sicknees.Morning sicknees ( mual muntah ) bila terlampau sering dan banyak dapat
menjadi suatu keadaan yang patologis yang disebut hiperemesis gravidarum. Apabila tidak
ditanggulangi secara baik dan dini dapat berakibat buruk pada ibu dan janin karena pada masa
trimester | inilah organ — organ janin mulai dibentuk. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui
gambaran pengetahuan ibu hamil tentang morning sicknees di  puskesmas pembantu Duri
wilayah kerja Puskesmas Nailan Kabupaten Ponorogo.

Desain yang digunakan adalah diskriptif , populasinya adalah seluruh ibu hamil
diwilayah kerja puskesmas pembantu Duri sebanyak 50 ibu hamil. Sampling mengunakan
tehnik consecutive sampling terhadap 30 responden. Alat pengumpul data mengunakan
kuesioner tentang pengetahuan morning sicknees, memakai skala ordinal dengan tehnik analisa
data editing, coding, tabulating dan scoring.

Hasil penelitian didapatkan sebagian besar responden mempunyai pengetahuan yang baik
tentang morning sicknees sebanyak 18 (60%), sedangkan hampir seluruhnya sejumlah 8 (27%)
responden mempunyai pengetahuan yang cukup tentang morning sicknees dan hanya sebagian
kecil sejumlah 4 (13%) responden berpengetahuan kurang.

Hasil penelitian direkomendasikan peneliti selanjutnya dapat dijadikan suatu tolok ukur
adanya usaha baik dari responden ataupun dari sarana pelayanan kesehatan untuk lebih
meningkatkan pengetahuan ibu hamil tentang morning sicknees.

Kata kunci : Penegetahuan,lbu hamil, Morning sicknees
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ABSTRACT

Picture of maternal knowledge about sicknees morning at the health center aides working area
Nailan Duri Ponorogo

By : PUJI LESTARI, 2012

Morning sicknees is a state of nausea and vomitingthat occurs in the first trimester
pregnant women,where situation occurred in the morning so that knows as the morning
sicknees.Morning sicknees (nausea — vomiting) when to often and a lot can be a pathological
condition called hiperemesis gravidarum.If not addressed properly,and earlier can be bad for
the fetus and mother,because in the first trimester is an organ — organ of the fetus starts
formed.The purpose of this observation is to find or to know an overvive of knowledge about
morning sicknees of pregnant women in Duri heath center area district Nailan health
centerworking area Ponorogo regency.

The design used was descriptive.Population is all pregnant woment working in the region
of 50 helthcenters spinesof pregnant women.Sampling techniques using consecutive sampling of
30 data collectors responden.Using a questionnaire on knowledge sicknees morning, put on
ordinal scale bedata analysis : editing,coding,tabulation and scoring.

The result obtainedknowledge majority of responden have either a number 18
(60%),whereas nearly half of a number of 8 (27%) of responden have sufficient knowledge and
only small number of 4 (13%) of responden are less knowledgeable.

The study recommended the researchers, can further be used as a benchmark of good
efforts of the respondents as well as from healt care facilities to futher enhance the knowledgeof
pregnant women about sicknEes morning.

Key words : Knowledge,Pregnant women,Morning sicknees.
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BAB 1

PENDAHULUAN

A. Latar belakang

Kehamilan adalah suatu keadaan yang fisiologis (Cuningham ,2002), yang dimulai
sejak dari konsepsi sampai partus (persalinan) adalah kira — kira 280 hari (30-40 minggu)
(Winkjosastro,2002). Pada saat kehamilan terjadi perubahan anatomik dan fisiologik pada
seluruh tubuh. Dalam hal ini hormone somatomammotropin, estrogen dan progesterone
mempunyai peranan penting dalam perubahan tersebut, yang salah satunya yaitu perubahan
sistem pencernaan. Kehamilan sering ditandai dengan gangguan sistem pencernaan yang
terutama bermanifestasi mual dan muntah (Winkjosastro,2002).

Morning sicknees (mual — muntah) terjadi akibat kadar hormone estrogen dan
progesterone yang meningkat, gejala ini biasanya dimulai sekitar 6 minggu setelah hari
pertama menstruasi terakhir dan biasa menghilang spontan 6 sampai 12 minggu kemudian
(Cuningham,2002). Mual dan muntah (emesis gravidarum) tersebut biasa terjadi pada pagi
hari sehingga dikenal dengan istilah morning sicknees (Prawiroharjo,2002). Dimana tonus
otot — otot saluran pencernaan melemah sehingga motilitas seluruh otot — otot saluran
pencernaan juga menurun sehingga makanan akan lebih lama berada dalam saluran
makanan (lambung dan usus) (Mochtar, 2002).

Angka kejadian morning sicknes di dunia yaitu 70% - 80 % dari jumlah ibu hamil
(Febri,2011.) Separuh dari wanita hamil mengalami mual dan muntah (emesis gravidarum),
bahkan hanya karena mencium bau makanan tertentu saja. Hampir 50% — 90% dari wanita
hamil mengalami mual pada trimester pertama. Mual dan muntah (emesis gravidarum)

terjadi pada 60% - 80% primi gravida dan 40% - 60% pada multi gravida. Gejala ini akan



menjadi lebih berat pada 1 dari 1000 kehamilan (Prawiroharjo, 2002). Dari hasil studi
pendahuluan pengetahuan ibu hamil tentang morning sicknees dari 10 responden ibu hamil
yang memeriksakan kehamilannya di pustu duri Puskesmas Nailan didapatkan hasil bahwa
ibu hamil yang mempunyai pengetahuan baik sebanyak 2 responden,3 responden dengan
pengetahuan cukup dan 5 responden dengan pengetahuan kurang.

Pada wanita hamil, mual dan muntah adalah sindrom kompleks yang berhubungan
dengan faktor genetik dan kejiwaan sehingga merupakan hal yang unik (Manuaba,1998).
Emesis gravidarum (mual muntah) bila terlampau sering dan terlalu banyak dapat menjadi
keadaan yang patologis (Prawiroharjo,2002). Dampak dari morning sicknes yang berlebihan
dapat menyebabkan defisiensi atau kekurangan nutrisi. Wanita hamil harus benar — benar
mendapat pemenuhan kebutuhan nutrisi, yang berguna untuk pertumbuhan janin dan
kesehatan ibunya. Kekurangan nutrisi dapat menyebabkan pada ibu terjadi anemia, abortus,
partus prematurus, dan perdarahan post partum. Pada janin dapat mengakibatkan berat badan
lahir rendah dan cacat bawaan serta dapat menganggu proses pertumbuhan janin.

Seorang ibu hamil memerlukan tambahan beberapa zat — zat seperti protein,
karbohidrat, lemak, vitamin, mineral dan air untuk proses pertumbuhan janin dan kesehatan
ibu. Dimana zat- zat tersebut diperoleh dari makanan (Mochtar,2002). Sehingga pemenuhan
nutrisi ibu hamil sangatlah penting, apalagi pada saat morning sicknees, karena pada
trimester pertama inilah organ- organ mulai dibentuk,maka morning sicknees perlu
ditanggulangi secara baik. Dengan demikian pengetahuan ibu tentang morning sicknees
sangat berpengaruh bagi ibu dalam masa penyesuaian diri dari proses kehamilan
(Prowiroharjo,2002).Melihat dampak dari keluhan morning sicknees pada ibu hamil maka

kita perlu memberikan pengetahuan kepada ibu hanil tentang morning sicknes yang



dialaminya merupakan perubahan yang wajar, tidak berbahaya dan dapat ditanggulangi
dengan pemberian obat-obatan yang relative ringan. (Prawirohardjo,2002).

Kepada ibu hamil kita perlu menganjurkan untuk mengatur pola makan yaitu
dengan makan dengan porsi kecil tapi sering, menghindari makan makanan berminyak dan
berbau lemak, waktu bangun pagi jangan segera turun dari tempat tidur, juga perlu istirahat
yang cukup dan gerak badan. (Mochtar,2002).

Berdasar latar belakang yang telah diuraikan diatas, maka peneliti tertarik untuk meneliti
bagaimana gambaran pengetahuan ibu hamil tentang Morning sicknes .
B. Rumusan masalah

Berdasarkan latar belakang tersebut diatas maka peneliti merumuskan masalah
penelitian sebagai berikut : Bagaimanakah gambaran pengetahuan ibu hamil tentang
morning sickness diwilayah kerja pustu duri Kecamatan Slahung Kabupaten Ponorogo ?

C. Tujuan penelitian
Mengetahui gambaran pengetahuan ibu hamil tentang morning sicknees diwilayah
kerja Puskesmas Pembantu Duri Kecamatan Slahung Kabupaten Ponorogo.
D. Manfaat penelitian
1. Manfaat teoritis
a. Bagi tempat penelitian
Dapat digunakan sebagai acuan dalam memberikan pelayanan dalam meningkatkan
pengetahuan ibu hamil tentang morning sicknees.
b. Bagi institusi.
Diharapkan hasil penelitian ini dapat dijadikan bahan masukan bagi mahasiswa

dalam mengaplikasikan teori penelitian.



2. Manfaat praktis

a. Bagi responden
Memberikan pengetahuan dan wawasan bagi ibu hamil tentang morning sicknees
(emesis gravidarum) sehingga dapat dilakukan penangganan agar morning sicknees (
emesis gravidarum ) tidak berlanjut menjadi hiperemesis gravidarum.

b. Bagi peneliti
Dapat memberi pengalaman dan wawasan nyata bagi penelitisebagai peneliti pemula
dalam mengaplikasikan ilmu pengetahuan yang diperoleh dibangku kuliah dengan

keadaan yang nyata dilapangan.
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