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Abstrak 

 

Masa awal kehamilan merupakan masa kehamilan yang rentan akan keguguran.  Berbagai 

keluhan dapat terjadi pada masa kehamilan, salah satunya adalah mual dan muntah. Hampir 50-90% 

wanita hamil mengalami mual. Penyebab, mual muntah bermacam-macam antara lain dikeluarkannya 

hormon  human chorionic gonodothropine (hCG) Keluhan ini merupakan hal yang fisiologis akan tetapi 

bila tidak segerah diatasi akan menjadi hal yang patologis sehingga akan menimbulkan gangguan pada 

kehamilan.  Sehingga  perlu adanya upaya penanganan awal mual muntah salah satunya dengan 

pengobatan nonfarmakologi yaitu akupresur pada titik Neiguan . Tujuan penelitian ini untuk 

mengetahui gambaran  pemberian terapi Akupresur pada titik Neiguan terhadap mual dan muntah pada 

kehamilan di Desa Bekonang, Kecamatan Mojolaban, Kabupaten Sukoharjo, Jawa Tengah. Metode 

Penelitian  ini  merupakan  jenis  penelitian  Quasy  Eksperimental  dengan desain One Group Pretest 

Posttest. Sampel yang diambil adalah seluruh ibu hamil trimester pertama di Poliklinik Kesehatan Desa 

Bekonang. Teknik sampling menggunakan total sampling dengan jumlah responden sebanyak 15 

responden. Data  diperoleh  dengan  menggunakan  format  observasi, kemudian  dianalisis  dengan  

Wilcoxon Signed Test. Dengan hasil uji Wilcoxon Signed Ranks Test menunjukkan bahwa nilai p value 

= 0,001 (p value < 0,05), maka Ho ditolak dan Ha diterima, sehingga dapat disimpulkan bahwa 

pemberian terapi akupresur pada titik Neiguan efektif dalam menurunkan frekuensi mual dan muntah 

pada kehamilan. 

 

Kata Kunci : Terapi Akupresur Titik Neiguan, Mual Dan Muntah, Kehamilan 

 

Abstract 

 

 Early pregnancy is a period of pregnancy that is prone to miscarriage. Various complaints 

can occur during pregnancy, one of which is nausea and vomiting. Nearly 50-90% of pregnant women 

experience nausea. The causes of nausea and vomiting are various, including the release of the human 

chorionic gonodothropine (hCG) hormone. This complaint is a physiological thing, but if it is not 

treated immediately it will become a pathological thing that will cause disturbances in pregnancy. So 

it is necessary to have an early treatment for nausea and vomiting, one of which is by non-

pharmacological treatment, namely acupressure Neiguan point. The purpose of this study was to 

determine the description of giving Acupressure therapy at the Neiguan point for nausea and vomiting 

in pregnancy at the Bekonang Village, Sukoharjo Regency, Mojolaban sub district, Central Java.  

Research methods This research is a type of Quasy Experimental research with One Group Pretest 

Posttest design. The samples taken were all pregnant women at the Bekonang Village. The sampling 

technique uses total sampling with a total of 15 respondents. Data were obtained using the observation 

format, then analyzed with the Wilcoxon Signed Test. Results With the results of the Wilcoxon Signed 

Ranks Test showing that the p value = 0.001 (p value <0.05), then Ho is rejected and Ha is accepted, 

so it can be concluded that giving acupressure therapy at Neiguan is effective in reducing the frequency 

of nausea and vomiting in pregnancy 
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PENDAHULUAN 

Kehamilan merupakan proses fisiologis bagi wanita yang dimulai dengan fertilisasi kemudian 

janin berkembang di dalam uterus dan berakhir dengan kelahiran. Masa awal kehamilan merupakan 

masa kehamilan yang rentan akan keguguran.  Berbagai keluhan dapat terjadi pada masa kehamilan, 

salah satunya adalah mual dan muntah pada awal kehamilan. Hampir 50-90% wanita hamil mengalami 

mual pada trimester pertama. Penyebab, mual muntah bermacam-macam antara lain adanya perubahan 

hormone estrogen, dan dikeluarkannya human chorionic gonodothropine (hCG) dalam serum. Keluhan 

ini merupakan merupakan hal yang fisiologis akan tetapi bila tidak segerah diatasi akan menjadi hal 

yang patologis sehingga akan menimbulkan gangguan pada kehamilan. Gangguan pada kehamilan 

tersebut merupakan salah satu penyebab masih banyaknya wanita yang meninggal selama kehamilan 

sehingga perlu adanya upaya peningkatan derajad kesehatan ibu, dalam penurunan AKI terkait  dengan 

gangguan kehamilan tersebut. (Adelia, 2021).  

Mual dan muntah yang tidak teratasi pada ibu hamil disertai keluarnya isi perut melalui mulut 

dengan frekuensi kurang dari 5 kali sehari pada ibu hamil akan mengalami komplikasi sehingga akan 

menimbulkan gangguan pada kehamilan. Komplikasi yang paling nyata adalah dehidrasi serta 

malnutrisi.  Bila tidak ditangani dengan baik hal ini dapat menyebabkan hilangnya cairan lambung 

menyebabkan dehidrasi, alkalosis metabolik dan hipokalemia. Pasien perlu mendapatkan terapi 

penggantian cairan untuk memperbaiki dehidrasi. Bila muntah terus berlangsung selama beberapa 

waktu, akan dijumpai penurunan berat badan ibu, oliguria, alkalosis hipokalemik serta konstipasi. 

Restriksi pertumbuhan janin intrauterin juga dilaporkan turut terjadi. Kadang, muntah hebat dapat juga 

menimbulkan ruptur pada esofagus akibat tekanan, kerusakan hati, penyakit kuning bahkan kematian 

(Hanretty, 2014). 

Metode yang dapat dilakukan agar tidak terjadi komplikasi tersebut adalah dengan pengobatan 

secara farmakologi dan nonfarmakologis. Secara farmakologi berupa Obat anti mual yang sering 

diberikan pada wanita hamil adalah vitamin B6, namun obat ini dilaporkan memiliki efek samping 

seperti sakit kepala, diare, dan mengantuk. Sedangkan secara nonfarmakologi berupa dengan perubahan 

dalam diet, pengobatan seperti  homeopati, aromaterapi,    osteopati, refleksiologi, pijatan ringan 

(endorphine) maupun dengan akupresur pada titik neiguan. Dibandingkan dengan penanganan non 

famakologi lain, pijat  akupresur tidak membutuhkan ruangan, peralatan khusus serta persiapan     

khusus, lain halnya terapi refleksiologi,  aroma   terapi,   akupunktur yang membutuhkan peralatan 

seperti jarum, benda tumpul, wangi-wangian    khusus,  suasana ruangan yang betul-betul nyaman,  serta 

keterampilan khusus. Sehingga teknik pijat akupresur merupakan terapi yang mudah, murah serta 

memiliki efek samping yang baik (Nora, 2021).  

Akupresur pada titik Neiguan efektif dalam mengurangi mual muntah pada titik Neiguan dapat 

merangsang keluarnya  hormon  kortisol  yang  dapat meningkatkan metabolisme tubuh sehingga mual 

dan muntah yang dirasakan dapat berkurang. Terapi akupresur ini dilakukan dengan cara pemberian 

akupresur yang menekan pada titik Neiguan daerah pergelangan tangan antara dua tendon. Hasil 



 

 

penelitian Wiwi (2020) membuktikan bahwa akupresur pada titik Neiguan  dapat menghasilkan evaluasi 

yang baik pada ibu yang mengalami hiperemesis memiliki nilai yang lebih rendah dibandingkan 

sebelum dilakukan terapi pijat akupresur. Pengobatan akupresur tidak perlu mengkonsumsi obat-

obatan, jamu, dan ramuan sebab dengan terapi akupresur tubuh sudah memiliki kandungan obat,yang 

harus diaktifkan kembali oleh sel-sel syaraf tubuh. 

Berdasarkan survey awal data ibu hamil yang diberikan oleh Desa Bekonang, Kecamatan 

Mojolaban, Kabupaten Sukoharjo, Jawa Tengah melali wawancara terhadap 15  ibu hamil mengalami 

keluhan mual muntah, didapatkan data  penanganan mual dan muntal yang dilakukan oleh 15 ibu hamil 

antara lain adalah sebanyak 3 ibu hamil mengatakan memperbanyak minum untuk mengganti cairan 

yang hilang, 3 ibu hamil memilih makan dan minum dengan hati-hati, 3 ibu hamil memeriksakan mual 

muntahnya ke bidan, dan 6 orang ibu hamil membiarkannya saja karena dianggap hal yang wajar bagi 

ibu hamil.  Dari uraian diatas bahwasanya masih banyak ibu hamil yang  mengalami keluhan mual dan 

muntah dan perlu adanya upaya dalam penanganan secara nonfarmakologi terhadap keluhan mual 

muntah yang dialami oleh ibu hamil guna mencegah terjadinya komplikasi pada ibu hamil. 

 

METODE PENELITIAN 

Jenis penelitian yang digunakan dalam penelitian ini merupakan penelitian kuantitatif, 

menggunakan  metode Quasy Experiment menggunakan Pre And Post Test One Group  Design yaitu 

rancangan yang menggunakan pengukuran sebelum dan sesudah pemberian perlakuan pada satu 

kelompok sehingga hasil perlakuan dapat diketahui lebih akurat, karena dapat membandingkan dengan 

keadaan sebelum perlakuan. Dalam (Sugiyono, 2016) 

             Sampel  adalah bagian  dari jumlah dan karakteristik yang dimiliki populasi  (Sugiyono, 2016). 

Sampel dalam penelitian ini adalah seluruh ibu hamil yang berkeluhan mual dan muntah di Desa 

Bekonang, Kecamatan Mojolaban, Kabupaten Sukoharjo, Jawa Tengah berjumlah 15 orang. 

             Teknik sampling adalah suatu teknik pengambilan sampel untuk menentukan sampel yang akan 

digunakan dalam penelitian (Sugiyono, 2016). Tekhnik sampling yang digunakan pada penelitian ini 

adalah teknik sampling jenuh, yaitu teknik pengambilan sampel dimana seluruh anggota populasi 

dijadikan sampel penelitian (Sugiyono,2016). 

 

HASIL PENELITIAN 

1. Karakteristik Responden 

    Tabel 1. Karakteristik Responden 

Karakteristik Responden Jumlah Responden Persentase  

       Umur 

< 20 tahun 1 6,7% 

21-35 tahun 13 86,7% 

>35 tahun 1 6,7% 

  



 

 

        Paritas 

Primipara 4 26,7% 

Multipara  11 73,3% 

 

         Pendidikan 

SMP                     5     33,3% 

SMA                     9     60,0% 

Sarjana                     1     6,7% 

 

          Pekerjaan 

Ibu Rumah Tangga        7           46,7% 

Wirausaha       4           26,7% 

Karyawan Swasta       4           26,7% 

 

 

Tabel 1 menunjukkan bahwa karakteristik responden mayoritas adalah berusia 21-35 

tahun yaitu 13 orang atau 86,7%. ibu hamil multipara yaitu 11 orang atau 73,3%. ibu hamil 

dengan pendidikan SMA yaitu sebanyak 9 orang atau 60,0%. ibu hamil yang bekerja sebagai 

Ibu Rumah Tangga yaitu sebanyak 7 orang atau 46,7%. 

 

2. Tingkat mual dan muntah sebelum dilaksanakan akupresur pada titik neiguan 

    Tabel 2. Tingkat mual dan muntah sebelum dilaksanakan akupresur pada titik neiguan 

Tingkat Mual Muntah  
Sebelum Tindakan Setelah Tindakan 

Jumlah % Jumlah % 

Tidak Muntah 0 0,0% 2 13,3% 

Muntah Ringan  3 20,0% 9 60,0% 

Muntah Sedang 9 60,0% 3 20,0% 

Muntah Berat  3 20,0% 1 6,7% 

Jumlah 15 100% 15 100% 

Rata-rata 9,73 Sedang 6,00 Ringan 

 

 
Tabel 2 menunjukkan bahwa tingkat mual dan muntah sebelum dilaksanakan akupresur pada 

titik neiguan, muntah ringan sebanyak 3 orang (20,0%), muntah sedang sebanyak 9 orang (60,0%), dan 

muntah berat sebanyak 3 orang (20,0%). Setelah dilaksanakan tindakan akupresur pada titik neiguan, 

ibu hamil yang tidak mual muntah sebanyak 2 orang (13,3%), muntah ringan sebanyak 9 orang (60,0%), 

muntah sedang sebanyak 3 orang (20,0%), dan muntah berat sebanyak 1 orang (6,7%). Hasil ini 

menunjukkan bahwa tindakan akupresur pada titik neiguan dapat menurunkan tingkat mual muntah 

pada ibu hamil di Desa Bekonang Kecamatan Mojolaban. 

 

 

 

 



 

 

3. Pengaruh tindakan akupresur pada titik neiguan terhadap tingkat mual muntah pada ibu 

hamil   

Tabel 3 Hasil Uji Bivariat 

Mual Muntah Min Max Mean SD Asymp. Sig. 

(2-tailed) 

      

Sebelum Tindakan  7 14 9,73 2,314 
0,001 

Setelah Tindakan 3 12 6,00 2,390 

 

Tabel 3 menunjukkan bahwa nilai rata-rata sebelum tindakan akupresur pada titik neiguan 

adalah 9,73 (nyeri sedang), setelah dilaksanakan akupresur pada titik neiguan turun menjadi 6,0 (nyeri 

ringan). Tabel  4.6  juga menunjukkan  bahwa  berdasarkan  hasil analisis  menggunakan  uji Wilcoxon 

Signed Rank Test didapatkan  Asymp. Sig. 2 tailed   value 0,001  (p ≤  0,05) secara  statistik  maka  

terdapat  pengaruh tindakan akupresur pada titik neiguan terhadap tingkat mual muntah pada ibu hamil 

di Desa Bekonang Kecamatan Mojolaban. 

 

PEMBAHASAN 

1 Karakteristik Ibu Hamil di Desa Bekonang, Kecamatan Mojolaban, Kabupaten Sukoharjo,   

Jawa Tengah 

     a. Karakteristik Responden Berdasarkan umur  

Hasil penelitian menunjukkan bahwa  karakteristik ibu hamil di Desa Bekonang Kecamatan 

Mojolaban adalah berusia 21-34 tahun. Sebagian riset mengatakan jika umur yang masih muda 

belum sanggup menanggulangi sebab sebagian besar kejadian mual muntah pada kehamilan awal, 

berbeda dengan ibu semakin tua umur sehingga, terus menjadi tidak sering ia mengalami kejadian 

mual muntah. Perihal ini diakibatkan sebab yang berumur tua sudah memiliki pengalaman dalam 

menanggulangi mual muntah (Adelia, et.al. 2021). 

b. Karakteristik Responden Berdasarkan paritas 

 Hasil penelitian menunjukkan bahwa  karakteristik ibu hamil di Desa Bekonang 

Kecamatan Mojolaban adalah ibu multipara. Hal ini terjadi karena sebagian besar ibu yang 

mengalami kehamilan pertama belum matang untuk beradaptasi dengan perubahan yang terjadi. 

Sebagai akibat kehamilan terjadi peningkatan hormon estrogen dan hormone gonadotropin secara 

drastis terutama pada awal kehamilan  sehingga  ibu  mengalami  mual  muntah.  Selain  itu,  faktor  

psikologis  juga mempengaruhi kehamilan ibu seperti takut terhadap hal-hal buruk yang akan terjadi 

selama kehamilan dan persalinan, ketidaksiapan untuk menjalankan  peran baru sebagai ibu, adanya 

rasa takut akan tanggung jawab sebagai ibu dapat mengakibatkan tekanan mental sehingga memicu 

terjadinya peningkatan tekanan darah, dan mual muntah (Retnowati, 2019). 

 



 

 

c. Karakteristik Responden Berdasarkan Pendidikan 

 Hasil penelitian menunjukkan bahwa  karakteristik ibu hamil di Desa Bekonang 

Kecamatan Mojolaban adalah berpendidikan SMA. Adanya  wawasan  yang  kurang,  pergaulan  

terbatas,  informasi  tentang kesehatan yang terbatas membuat individu kurang dapat menerima 

fakta berdasarkan analisa ilmiah/berdasarkan  ilmu,  tetapi  lebih  mudah  menerima  mitos-mitos  

bukan  penalaran. Kuatnya  mitos  akan  adanya  mual-muntah  yang  lazim  terjadi  pada  ibu  hamil  

muda  dapat memicu munculnya emesis gravidarum. Pendidikan  merupakan  upaya  perilaku  

dengan  cara  persuasi,  bujukan,  ajakan,  dan memberikan  informasi  bagi  individu  atau  

kelompok.  Pendidikan  mampu  membuka  pintu pikiran menerima hal-hal baru dan berfikir secara 

alamiah (Mariza  &  Ayuningtias,  2019). 

d. Karakteristik Responden Berdasarkan Pekerjaan 

Hasil penelitian menunjukkan bahwa  karakteristik ibu hamil di Desa Bekonang Kecamatan 

Mojolaban adalah bekerja sebagai ibu rumah tangga. Kehamilan merupakan  kejadian  fisiologis  

dengan hormon yang berperan dalam perkembangan bayi dan ibu. Hormon yang berperan adalah 

estrogen dan progesteron. Pengeluaran hormon ini diatur oleh hipotalamus yang ada di  otak  

manusia.  Jika  beban  pikiran  ibu selama hamil cukup berat maaka akan berpengaruh terhadap 

keseimbangan pengeluaran hormon tersebut, sehingga pada ibu hamil yang bekerja memerlukan 

pemikiran penuh yang bisa memicu terjadinya stress pada ibu hamil yang dapat memicu kejadian 

mual muntah (Khayati, et al., 2022). 

 

2. Tingkat Mual dan Muntal pada Ibu Hamil di Desa Bekonang, Kecamatan Mojolaban, 

Kabupaten Sukoharjo, Jawa Tengah Sebelum dan Sesudah Dilaksanakan  Terapi  Akupresur  

pada  Titik  Neiguan 

 Hasil penelitian menunjukkan bahwa tingkat mual dan muntah sebelum dilaksanakan 

akupresur pada titik neiguan, muntah ringan sebanyak 3 orang (20,0%), muntah sedang sebanyak 9 

orang (60,0%), dan muntah berat sebanyak 3 orang (20,0%). Setelah dilaksanakan tindakan akupresur 

pada titik neiguan, ibu hamil yang tidak mual muntah sebanyak 2 orang (13,3%), muntah ringan 

sebanyak 9 orang (60,0%), muntah sedang sebanyak 3 orang (20,0%), dan muntah berat sebanyak 1 

orang (6,7%). Nilai rata-rata sebelum tindakan akupresur pada titik neiguan adalah 9,73 (sedang), 

setelah dilaksanakan akupresur pada titik neiguan turun menjadi 6,0 (ringan). 

 Mual dan muntah merupakan  keluhan  yang  lazim  terjadi  pada  awal  kehamilan. 

Kehamilan menyebabkan peningkatan produksi hormon estrogen, progesteron, dan human plasenta  

chorionic  gonadotropin  hormone  (HCG)  yang  memicu  terjadinya  mual  muntah.  Kejadian  ringan-

beratnya  mual  muntah  ini  dipengaruhi oleh kemampuan adaptasi dan kadar hormon (Meiri, dan 

Kibas,  2018). 



 

 

3. Pengaruh  Terapi  Akupresur  pada  Titik  Neiguan terhadap Keluhan Mual dan Muntah pada 

Ibu Hamil di Desa Bekonang, Kecamatan Mojolaban, Kabupaten Sukoharjo, Jawa Tengah 

 Hasil analisis  data menggunakan  uji Wilcoxon Signed Rank Test didapatkan  Asymp. Sig. 

2 tailed   value 0,001  (p ≤  0,05) secara  statistik  maka  terdapat  pengaruh tindakan akupresur pada 

titik neiguan terhadap tingkat mual muntah pada ibu hamil di Desa Bekonang Kecamatan Mojolaban.  

 Hasil penelitian ini selaras dengan penelitian Khayati, et al. (2022) yang menyebutkan 

bahwa analisis penelitian menggunakan uji t-test dependent, diperoleh hasil signifikansi p value 0,000 

yang berarti bahwa  nilai P< 0,05 sehingga ada pengaruh acupressure terhadap  frekuensi  mual  muntah  

pada  ibu  hamil  trimester  pertama. Penelitian Meiri dan Kibas, (2018) juga menyebutkan bahwa ada  

pengaruh  pemberian  akupresur  terhadap pengurangan  mual  muntah  pada  ibu  hamil  di  BPM  Afah  

Fahmi,  Amd  Keb  Surabaya.  Oleh karena  itu  sebaiknya  ibu  hamil  yang  mengalami  mual  muntah  

dianjurkan  untuk  melakukan  akupresur pada tenaga kesehatan yang profesional karena lebih mudah 

dan efektif. 

 Pengaruh akupresur terhadap penurunan mual dan muntah juga lebih efektif dibandingkan 

dengan pemberian vitamin B6. Hal ini didukung penelitian Masdinarsyah (2022) yang menyatakan 

bahwa hasil ji statistik  menggunakan  uji square menunjukan bahwa nilai p-value ˂0,05 yang berarti 

bahwa terdapat perbedaan  pengaruh akupresur dan vitamin B6 terhadap penurunan  intensitas  mual  

muntah  pada  emesis gravidarum.  Akupresur lebih efektif dibandingkan vitamin B6 untuk mengatasi  

mual muntah pada ibu hamil dengan hiperemesis ravidarum berat. 

Akupresur pada titik Neiguan efektif dalam mengurangi mual muntah pada titik Neiguan dapat 

merangsang keluarnya  hormon  kortisol  yang  dapat meningkatkan metabolisme tubuh sehingga mual 

dan muntah yang dirasakan dapat berkurang. Terapi akupresur ini dilakukan dengan cara pemberian 

akupresur yang menekan pada titik Neiguan daerah pergelangan tangan antara dua tendon. Hasil 

penelitian Wiwi (2020) membuktikan bahwa akupresur pada titik Neiguan  dapat menghasilkan evaluasi 

yang baik pada ibu yang mengalami hiperemesis memiliki nilai yang lebih rendah dibandingkan 

sebelum dilakukan terapi pijat akupresur. Pengobatan akupresur tidak perlu mengkonsumsi obat-

obatan, jamu, dan ramuan sebab dengan terapi akupresur tubuh sudah memiliki kandungan obat,yang 

harus diaktifkan kembali oleh sel-sel syaraf tubuh. 

 

KESIMPULAN 

1. Karakteristik ibu hamil di Desa Bekonang Kecamatan Mojolaban adalah berusia 21-34 tahun 

(86,7%), multpara (73,3%), berpendidikan SMA (60,0%), dan bekerja sebagai ibu rumah 

tangga (46,7%). 

2. Tingkat mual dan muntah pada ibu hamil di Desa Bekonang Kecamatan Mojolaban sebelum 

dilaksanakan tindakan akupresur pada titik neiguan adalah mual dan muntah sedang (9 orang 

atau 20,0%), setelah dilaksanakan tindakan akupresur pada titik neiguan turun menjadi mual 

dan muntah ringan (9 orang atau 60,0%).  



 

 

3. Nilai rata-rata sebelum tindakan akupresur pada titik neiguan adalah 9,73 (nyeri sedang), 

setelah dilaksanakan akupresur pada titik neiguan turun menjadi 6,0 (nyeri ringan) sehingga 

terdapat  pengaruh tindakan akupresur pada titik neiguan terhadap tingkat mual muntah pada 

ibu hamil di Desa Bekonang Kecamatan Mojolaban (Asymp. Sig. 2 tailed   value  0,001 < 0,05). 
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