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 Menurut WHO (Word Health Organization) dari seluruh jumlah 

kehamilan di dunia, 12,5% diantaranya mengalami kejadian 

hiperemesis gravidarum. Tingginya angka kejadian hiperemesis 

gravidarum di dunia berdampak pada peningkatan AKI (Angka 

Kematian Ibu) di dunia. Data WHO menunjukkan terdapat 303.000 

perempuan meninggal selama atau setelah kehamilan dan 

persalinan pada tahun 2015. Hiperemesis gravidarum di Indonesia 

dialami oleh 14,8 % dari seluruh ibu hamil.Ibu hamil dengan 

hiperemesis gravidarum di Jawa Barat dan ditandai adanya 

kecemasan ringan sebanyak 22 orang (73,3%) dari 30 ibu hamil 

hiperemesis gravidarum. Ada pula karena berumur < 20 tahun 

(51%) dan primigravida (57%), sedangkan dampaknya meliputi 

83,3%  terjadi berat badan lahir rendah (BBLR). 94 dari 400 orang 

(23,5%) yang terkena hiperemesis gravidarum mengalami 

penurunan berat badan dari 1 sampai 13 kilogram dan resiko 1.6 

kali lebih tinggi mengalami preeklampsi.  Terjadi kenaikan 

sebanyak 17 kasus Hiperemesis Gravidarum di BPM Muthia, 

Amd.Keb  Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui faktor-faktor 

yang mempengaruhi kejadian Hiperemesis Gravidarum di BPM 

Muthia, Amd.Keb tahun 2022. Penelitian analitik dengan 

pendekatan cross sectional, dilaksanakan pada bulan April sampai 

dengan Mei 2022, sampel yang diambil adalah 167 orang, serta 

melakukan pengumpulan data melalui penyebaran kuesioner yang 

berisi pertanyaan dan selanjutnya diisi oleh responden. Pengolahan 

data yang dilakukan berupa data univariat dan bivariat 

menggunakan Chi- Square. Berdasarkan 167 responden 

didapatkan hasil usia ibu hamil tidak beresiko (20-35 tahun) 

sebanyak 101 orang (60,5%), paritas ≤ 2 anak sebanyak 104 orang  

(62,3%), jarak kehamilan ≤ 2 tahun sebanyak 90 orang (53,9%), 

tidak bekerja sebanyak 120 orang (71,9%), pengetahuan ibu 

dengan kategori kurang sebanyak 107 orang 64,1%. Terdapat 

hubungan antara usia ibu, paritas, jarak kehamilan, dan 

pengetahuan ibu dengan kejadian hiperemesis gravidarum, serta 

tidak ada hubungan antara pekerjaan ibu dengan kejadian 

hiperemesis gravidarum.  
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PENDAHULUAN 

Menurut World Health Organization (WHO) sekitar 12,5 % kehamilan di dunia dengan 

hiperemesis gravidarum yang dialami oleh ibu hamil sepanjang tahun 2013. Terdapat keberagaman 

jumlah kejadian hiperemesis gravidarum di berbagai negara, diantaranya yaitu di Indonesia sekitar 

1-3% , di Swedia sebanyak 0,9%, di California 0,5%, serta 1,9% di Turki dan di Amerika Serikat 

prevalensi (1). 

Tingginya angka kejadian hiperemesis gravidarum di dunia berdampak pada peningkatan 

AKI (Angka Kematian Ibu) di dunia. Data WHO menunjukkan terdapat 303.000 perempuan 

meninggal selama atau setelah kehamilan dan persalinan pada tahun 2015. Di beberapa negara 

berkembang rasio kematian ibu yang diakibatkan oleh persalinan mencapai 99% per 100.000 bayi 

yang lahir dan hidup jika dilakukan perbandingan dengan jumlah kematian ibu di 12 negara maju 

serta 51 negara yang makmur (2). 

Angka Kejadian Mortalitas ibu pada tahun 2020 di Indonesia sebanyak 306 per 100.000 

kelahiran hidup. Di Jawa Barat sebanyak 745 ibu yang meninggal dunia atau sekitar 16,1% dari 

total kematian ibu di Indonesia (3). Hasil survei Demografi dan Kesehatan Indonesia (SDKI) pada 

tahun 2012 AKI disebabkan oleh beberapa fakator, yaitu 28% akibat perdarahan, preeklamsia dan 

eklamsia sebanyak 24%, infeksi 11%, partus lama atau macet 5%, abortus 5%, emboli 3%, 

komplikasi masa puerperium 8%, serta faktor lainnya 11%, dimana termasuk didalamnya adalah 

hiperemesis gravidarum (2). Sebagian besar mual dan muntah terjadi pada multigravida sekitar 60-

40 %. Hal tersebut disebabkan karena meningkatnya kadar Hormon Chorionic Gonadotropin 

(HCG) dan hormon estrogen, kenaikan hormon ini belum jelas namun ada kemungkinan terjadi 

karena sistem saraf pusat (2). 

Ibu hamil dengan hiperemesis gravidarum di Jawa Barat dan ditandai adanya kecemasan 

ringan sebanyak 22 orang (73,3%) dari 30 ibu hamil hiperemesis gravidarum. Ada pula karena 

berumur < 20 tahun (51%) dan primigravida (57%), sedangkan dampaknya meliputi 83,3%  terjadi 

berat badan lahir rendah (BBLR). 94 dari 400 orang (23,5%) yang terkena hiperemesis gravidarum 

mengalami penurunan berat badan dari 1 sampai 13 kilogram dan resiko 1.6 kali lebih tinggi 

mengalami preeklampsi (4). 

Berdasarkan buku register yang di dapat dari BPM Bidan Muthia, Amd. Keb. Kota Bogor, 

jumlah ibu hamil dengan kejadian hiperemesis gravidarum pertahun 2020 sebanyak 25 ibu hamil 

dan tahun 2021 sebanyak 42 ibu hamil. Maka dapat dikatakan terjadi kenaikan sebanyak 17 kasus 

Hiperemesis Gravidarum di BPM Muthia, Amd.Keb. Berdasarkan hasil wawancara yang telah 

dilakukan pada 10 responden ibu hamil di BPM Muthia, Amd. Keb jumlah ibu hamil yang 

mengetahui mengetahui mengenai penyebab, dampak, tingkatan, dan cara mencegah hyperemesis 

gravidarum sebanyak 4 orang (40 %) sedangakan 6 orang (60 %) belum mengetahui tentang 

hiperememsis gravidarum. 
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METODE 

Desain penelitian ini adalah dengan menggunakan survei analitik melalui pendekatan cross 

sectional. Populasi yang diambil adalah ibu hamil di BPM Muthia, Amd. Keb. kota Bogor. Sampel 

penelitian ini berjumlah 167 orang. Data yang dikumpulkan yaitu dengan melakukan penyebaran 

kuesioner sejak bulan April sampai Mei 2022. Pengolahan data menggunakan uji statistic uji Chi-

Square untuk mengetahui hubungan antara variabel dependent dan variabel independent. 

HASIL 

Tabel 1. Distribusi Frekuensi Responden Berdasarkan Usia Ibu, Paritas, Jarak Kehamilan, 

Status Pekerjaan, dan Pengetahuan Ibu di BPM  

Muthia, Amd. Keb 

 

 

Variabel n % 

Usia ibu 
Tidak berisiko 101 60,5 

Berisiko 66 39,5 

 

Paritas 

>2 anak 63 37,7 

 ≤2 anak 104 62,3 

 

Jarak Kehamilan 

>2 tahun 77 46,1 

 ≤2 tahun 90 53,9 

 

Status Pekerjaan 

Tidak Bekerja 120 71,9 

 Bekerja 47 28,1 
 

 

Pengetahuan Ibu 
Kurang 107 64,1 

 Baik  60 35,9 

 

Hiperemesis Gravidarum 

Bukan Hiperemesis 

gravidarum 

67 40,1 

 Hiperemesis 

Gravidarum 

100 59,9 

 

 Berdasarkan Hasil Penelitian pada variabel usia ibu menunjukkan bahwa lebih banyak 

responden yang memiliki usia tidak beresiko (20-35 Tahun) yaitu 60,5%, pada variabel paritas 

lebih banyak responden yang memiliki paritas ≤ 2 anak yaitu 62,3%, pada  variabel jarak kehamilan 

lebih banyak responden dengan jarak kehamilan  ≤ 2 Tahun 53,9%, pada variabel status pekerjaan 

lebih banyak responden yang tidak bekerja yaitu 71,9%, pada variabel pengetahuan ibu lebih 

banyak pada kategori kurang yaitu 64,1%. 
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Analisis Bivariat 

Tabel 2. Hubungan Usia Ibu dengan Kejadian Hiperemesis Gravidarum  

di BPM Muthia, Amd. Keb 

Usia Ibu 

Hiperemesis Gravidarum     

Bukan 

Hiperemesis 

Gravidarum 

Hiperemesis 

Gravidarum 
Total P Value OR 

n % n % n %   

Tidak Beresiko 50 49,5 51 50,5 101 100,0 0,002 
 

2,826 

Beresiko 17 25,8 49 74,2 66 100,0   

Total 67 40,1 100 59,9 167 100,0   

 

Berdasarkan hasil pengolahan data yang dilakukan peneliti mengenai kaitan antara usia ibu 

dengan kejadian hiperemesis gravidarum diperoleh bahwa diantara responden yang mengalami 

hiperemesis gravidarum terdapat 51 orang (50,5%) pada kelompok tidak beresiko (20-35 tahun) 

dan 49 orang (74,2%) pada kelompok beresiko (< 20 tahun atau > 35 tahun). Hasil uji statistik 

dieperoleh nilai  p Value = 0,002 maka dapat disimpulkan terdapat kaitan antara usia ibu dengan 

kejadian hiperemesis gravidarum. Berdasarkan hasil analisis diperoleh nilai OR = 2,826 artinya 

kelompok responden dengan usia tidak beresiko memiliki peluang 2,826 kali mengalami 

hiperemesis gavidarum dibandingkan dengan responden  pada kelompok beresiko. 

 Tabel 3. Hubungan Paritas dengan Kejadian Hiperemesis Gravidarum  

di BPM Muthia, Amd. Keb 

 

Paritas 

Hiperemesis Gravidarum     

Bukan 

Hiperemesis 

Gravidarum 

Hiperemesis 

Gravidarum 
Total 

P 

Value 
OR 

n % n % n %   

>2Anak  52 82,5 11 17,5 63 100,0 0,000 
 

28,048 

≤ 2 Anak  15 14,4 89 85,6 104 100,0   

Total 67 40,1 100 59,9 167 100,0   

 

 

Berdasarkan hasil pengolahan data yang dilakukan peneliti mengenai kaitan antara Paritas 

dengan kejadian hiperemesis gravidarum diperoleh bahwa diantara responden yang mengalami 

hiperemesis gravidarum terdapat 89 orang (85,6%) pada kelompok dengan paritas ≤2 anak dan 11 

orang (17,5%) pada kelompok dengan paritas >2 anak. Hasil uji statistik diperoleh nilai p Value = 

0,000 maka dapat disimpulkan terdapat kaitan antara paritas dengan kejadian hiperemesis 

gravidarum. Berdasarkan hasil analisis diperoleh nilai OR = 28,048 artinya kelompok responden 

dengan paritas ≤2 anak memiliki peluang 28,048 kali mengalami hiperemesis gavidarum 

dibandingkan dengan responden pada kelompok dengan paritas > 2 anak. 
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Tabel 4. Hubungan Jarak Kehamilan dengan Kejadian Hiperemesis Gravidarum  

di BPM Muthia, Amd. Keb 

Jarak 

Kehamilan 

Hiperemesis Gravidarum     

Bukan 

Hiperemesis 

Gravidarum 

Hiperemesis 

Gravidarum 
Total P 

Value 
OR 

n % n % n % 

>2 Tahun  41 53,2 36 46,8 77 100,0 0,001 
 

2,803 

≤2 Tahun  26 28,9 64 71,1 90 100,0   

Total 67 40,1 100 59,9 167 100,0   

 

Berdasarkan hasil pengolahan data yang dilakukan peneliti mengenai hubungan antara 

jarak kehamilan dengan kejadian hiperemesis gravidarum diperoleh bahwa diantara responden 

yang mengalami hiperemesis gravidarum terdapat 64 orang (71,1%) pada kelompok dengan jarak 

kehamilan ≤2 Tahun dan 36 orang (46,8%) pada kelompok dengan jarak kehamilan >2 tahun. Hasil 

uji statistik dieperoleh nilai  p Value = 0,001 maka dapat disimpulkan terdapat kaitan antara jarak 

kehamilan dengan kejadian hiperemesis gravidarum. Berdasarkan hasil analisis diperoleh nilai OR 

= 2,803 artinya kelompok responden dengan jarak kehamilan ≤2 Tahun memiliki peluang 2,803 

kali mengalami hiperemesis gavidarum dibandingkan dengan responden pada kelompok dengan 

jarak kehamilan > 2 tahun. 

Tabel 5. Hubungan Status Pekerjaan  dengan Kejadian Hiperemesis Gravidarum  

di BPM Muthia, Amd. Keb 

Status 

Pekerjaan 

Hiperemesis Gravidarum     

Bukan 

Hiperemesis 

Gravidarum 

Hiperemesis 

Gravidarum 
Total P 

Value 
OR 

n % n % n % 

Tidak Bekerja 50 41,7 70 58,3 120 100,0 0, 515 
 

1,261 

Bekerja  17 36,2 30 63,8 47 100,0   

Total 67 40,1 100 59,9 167 100,0   

 

Berdasarkan hasil pengolahan data yang dilakukan peneliti mengenai kaitan antara status 

pekerjaan dengan kejadian hiperemesis gravidarum diperoleh bahwa diantara responden yang 

mengalami hiperemesis gravidarum terdapat 70 orang (58,3%) pada kelompok tidak bekerja dan 

30 orang (63,8%) pada kelompok bekerja. Hasil uji statistik dieperoleh nilai p Value = 0,515 maka 

dapat disimpulkan tidak ada kaitan antara status pekerjaan dengan kejadian hiperemesis 

gravidarum 

Tabel 6. Hubungan Pengeahuan Ibu  dengan Kejadian Hiperemesis Gravidarum  

di BPM Muthia, Amd. Keb 

Pengetahuan 

Ibu 

Hiperemesis Gravidarum     

Bukan 

Hiperemesis 

Gravidarum 

Hiperemesis 

Gravidarum 
Total P 

Value 
OR 

n % n % n % 

Kurang 49 45,8 58 54,2 107 100,0 0, 046 
 

1,971 

Baik  18 30,0 42 70,0 60 100,0   

Total 67 40,1 100 59,9 167 100,0   
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Berdasarkan hasil pengolahan data yang dilakukan peneliti mengenai kaitan antara keilmuan 

ibu dengan kejadian hiperemesis gravidarum diperoleh bahwa diantara responden yang mengalami 

hiperemesis gravidarum terdapat 58 orang (54,2%) pada kelompok responden yang memiliki 

pengetahuan kurang dan 42 orang (70,0%) pada kelompok responden yang memiliki keilmuan 

baik. Hasil uji statistik dieperoleh nilai p Value = 0,046 maka dapat disimpulkan terdapat kaitan 

antara keilmuan ibu dengan kejadian hiperemesis gravidarum. Berdasarkan hasil analisis diperoleh 

nilai OR = 1,971 artinya kelompok responden yang memiliki pengetahuan kurang memiliki 

peluang 1,971 kali mengalami hiperemesis gavidarum dibandingkan dengan responden yang 

memiliki pengetahuan baik. 

PEMBAHASAN 

Pada variabel usia ibu dalam penelitian ini didapatkan hasil bahwa ibu hamil yang mengalami 

hiperemesis gravidarum lebih banyak pada responden dengn kategori usia tidak beresiko yaitu 

60,5%. Hal tersebut sesuai dengan teori yang menyatakan bahwa penyebab mual muntah pada 

kehamilan banyak terjadi pada usia < 20 tahun adalah belum adanya kematangan fisik, mental, dan 

fungsi sosial ibu hamil. Selain itu mual muntah yang terjadi pada usia > 35 tahun disebabkan 

kemungkinan karena ibu sudah tidak menginginkan hamil lagi (5). 

Pada variabel paritas dalam penelitian ini didapatkan hasil bahwa sebagian besar responden 

memiliki paritas ≤ 2 anak yaitu 62,3%. Berdasarkan sudut kematian maternal, paritas paling aman 

berada pada paritas 2-3. Hiperemesis gravidarum lebih banyak terjadi pada primigravida 

dikarenakan belum mampu beradaptasi dengan hormone HCG dan Estrogen 

Berisi kajian hasil penelitian dengan penelitian sebelumnya dan teori serta konsep yang 

paling baru (maksimal sepuluh tahun). pembahasan mengacu pada hasil penelitian dan 

dibandingkan dengan hasil-hasil penelitian sebelumnya. Untuk  Isi pembahasan disesuaikan 

dengan hasil, penulisan subjudul tanpa ada penomoran.dibandingkan multigravida yang sudah 

berpengalaman dalam menjalankan kehamilan sehingga lebih mudah beradaptasi dengan hormon 

tersebut (6). 

Pada variabel jarak kehamilan dalam penelitian ini didapatkan hasil bahwa lebih banyak 

responden yang memiliki jarak kehamilan ≤ 2 tahun yaitu 53,9%. Jarak kehamilan yang terlalu 

dekat dapat menyebabkan keadaan ibu yang belum normal sebagaimana seperti sebelum hamil 

namun sudah harus bereproduksi untuk kehamilan selanjutnya, hal  tersebut dapat memicu 

terjadinya hiperemesis graviarum (7). 

Pada variabel status pekerjaan dalam penelitian ini didapatkan hasil bahwa sebagian besar 

responden berada pada kelompok tidak bekerja yaitu sebanyak 71,9%. Hal tersebut tidak sesuai 

dengan teori dimana disebutkan bahwa peran paling besar pada hiperemesis gravidarum adalah 

faktor psikologi, seperti hilangnya pekerjaan atau beban pekerjaan yang berat sehingga 

menyebabkan terjadinya konflik psikologis dan  terjadi kesukaran hidup sehingga mengalami mual 

muntah sebagai pelampiasan hal tersebut (8). 
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Pada variabel pengetahuan ibu dalam penelitian ini didapatkan hasil bahwa sebagian besar 

responden memiliki tingkat keilmuan kurang yaitu 64,1%. Mengikuti penyuluhan yang dilakukan 

oleh tenaga kesehatan dapat menjadi salah satu cara untuk meningkatkan keilmuan mengenai 

kehamilan misalnya mengenai perubahan, pertumbuhan dan perkembangan, perawatan diri serta 

tanda bahaya yang perlu diwaspadai, dengan pengetahuan tersebut ibu akan lebih bisa menjaga 

dirinya dan kehamilannya (9). 

 

Hubungan Usia Ibu dengan Kejadian Hiperemesis Gravidarum 

Berdasarkan analisa kaitan usia ibu dengan Hiperemesis Gravidarum dari uji statistik Chi 

square didapatkan nilai p value 0,002 < 0,05, sehingga Ha diterima, maka dikatakan bahwa terdapat 

kaitan antara usia ibu dengan kejadian Hiperemesis Gravidarum. Hasil penelitian ini sesuai dengan 

penelitian yang dilakukan oleh (10) dimana terdapat hubungan antara usia ibu dengan kejadian 

Hiperemesis Gravidarum. Namun penelitian ini tidak sejalan dengan teori yang menyebutkan 

bahwa usia 20-30 tahun merupakan usia paling aman terjadi kehamilan dalam persalinan (11). 

Penelitian lain menjelaskan bahwa mayoritas usia ibu hamil yang tidak beresiko yaitu dengan 

prosentase 70%. Maksudnya adalah usia antara 20-35 tahun termasuk usia yang reproduktif. Akan 

tetapi, sekitar 30% respondennya yang memiliki usia beresiko yaitu usia < 20 tahun dan > 35 tahun 

(12). Ada banyak faktor lain yang mempengaruhi kejadian hiperemesis gravidarum yaitu dilihat 

dari usia ibu hamil yang mengalami emesis tidak homogen. Usia ibu hamil yang kurang dari 20 

tahun dan lebih dari 35 tahun jumlahnya lebih sedikit dibandingkan usia 20-35 tahun (13). 

 

Hubungan Paritas dengan Kejadian Hiperemesis Gravidarum 

Berdasarkan analisa kaitan paritas dengan Hiperemesis Gravidarum dari uji statistik Chi 

square didapatkan nilai p value 0,000 < 0,05, sehingga Ha diterima, sehingga dikatakan bahwa 

terdapat kaitan antara paritas dengan kejadian Hiperemesis Gravidarum. 

Hal tersebut sejalan dengan teori yang menyebutkan primipara lebih sering mngalami 

hyperemesis gravidaum dibandingkan multipara, hal tersebut diakibatkan karena tingkat stress ibu 

hamil saat kehamilan pertama. Peningkatan hormone yang terjadi menyebabkan peningkatan asam 

lambung yang memicu rasa mual (11). 

Penelitian tentang paritas yaitu primigravida yang ibu hamilnya mengalami hiperemesis 

gravidarum dengan prosentase 25,8% (8 orang) dan responden dengan paritas multigravida 

sebanyak 27 orang dengan prosentase 24,3%. Jadi kesimpulannya adalah hasil penelitian tersebut 

tidak memiliki hubungan antara paritas dengan kejadian hiperemesis gravidarum dengan hasil 

p=0,517 (14). Ibu hamil dengan paritas primigravida mayoritas belum bisa mengadaptasikan 

dengan adanya hormone estrogen dan korenik gonadotropin, jadi ibu hamil tersebut akan lebih 

sering mengalami hiperemesis gravidarum, dibandingkan dengan paritas multigravida lebih rendah 

mengalami hiperemesis gravidarum (15). 
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Hubungan Jarak Kehamilan dengan Kejadian Hiperemesis Gravidarum 

Hasil analisa kaitan jarak kehamilan dengan Hiperemesis Gravidarum dari uji statistik Chi 

square didapatkan hasil nilai p value 0,001 < 0,05, sehingga Ha diterima, dapat dikatakan terdapat 

kaitan antara jarak kehamilan dengan kejadian Hiperemesis Gravidarum. 

Hal tersebut sejalan dengan penelitian yang dilakukan (16) bahwa ada kaitan antara kejadian 

jarak kehamilan dengan hiperemesis gravidarum. Hal itu didukung dengan teori yang menyebutkan 

hyperemesis gravidrum dapat terjadi dengan lebih berat dikarenakan jarak kehamilan yang terlalau 

dekat (16). 

Penelitian mengenai jarak kehamilan dengan hiperemesis gravidarum menunjukkan hasil 

bahwa ibu hamil yang mengalami hiperemesis gravidarum dengan jarak kehamilan yang beresiko 

sebanyak 47 orang yaitu 48,5% sedangkan dengan jarak kehamilan yang tidak beresiko sebanyak 

49 orang yaitu 26,2%. Hasil ini diperoleh dengan nilai p value = 0,001 dan artinya yaitu adanya 

kaitan antara jarak kehamilan dengan kejadian hiperemesis gravidarum (17). 

 

Hubungan Status Pekerjaan dengan Kejadian Hiperemesis Gravidarum 

Berdasarkan analisa kaitan status pekerjaan dengan Hiperemesis Gravidarum dari uji statistik 

Chi square didapatkan nilai p value 0,515 < 0,05 sehingga Ha ditolak, dapat dikatakan bahwa tidak 

terdapat kaitan antara status pekerjaan dengan kejadian Hiperemesis Gravidarum. 

Hal tersebut tidak sejalan dengan teori yang menerangkan mual muntah, stress, gangguan 

emosional, fungsi social dialami satu dari tiga wanita yang bekerja. Selain itu 50% diantaranya 

mengalami penurunan efisiensi kerja, serta 25% membutuhkan waktu untuk istirahat dalam 

pekerjaannya  (8). 

Penelitian lain tentang ibu hamil yang mengalami hiperemesis gravidarum dikaitkan dengan 

pekerjaan didapatkan hasil bahwa mayoritas responden bekerja menjadi pegawai swasta sebesar 

53,7% (29 orang), sedangkan yang menjadi ibu rumah tangga sebesar 44,4% (24 orang) serta ibu 

hamil dengan pegawai negeri sipil hanya 1,9% (1 orang). Ibu hamil dengan hiperemesis 

gravidarum banyak dialami ibu rumah tangga dengan usia antara 20-35 tahun (18). Faktor dari 

pekerjaan ibu hamil bukanlah salah satu faktor utama yang menyebabkan terjadinya hiperemesis 

gravidarum. Akan tetapi, masih banyak faktor lain yang menjadi penyebab ibu hamil mengalami 

emesis (19). 

 

Hubungan Pengetahuan Ibu dengan Kejadian Hiperemesis Gravidarum 

Berdasarkan analisa kaitan Pengetahuan ibu dengan Hiperemesis Gravidarum dari uji 

statistik Chi square didapatkan hasil nilai p value 0,046 < 0,05, sehingga Ha diterima, dapat 

dikatakan terdapat kaitan antara paritas dengan kejadian Hiperemesis Gravidarum. 

Hal tersebut sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh (6) yang menyatakan adanya 

hubungan antara pendidikan dengan kejadian hiperemesis gravidarum. Penelitian ini juga sesuai 

dengan teori dimana dengan memiliki pengetahuan yang baik diharapkan ibu akan lebih mudah 
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dalam penjagaan terhadap dirinya dan kehamilannya dengan menjalankan arahan yang diberikan 

oleh pemeriksa kehamilan, dengan itu ibu dapat melewati masa kehamilan dengan baik (9). 

keilmuan ibu dari sebagian besar adalah cukup mengenai hiperemesis gravidarum. Oleh 

sebab itu, cara untuk lebih meningkatkan pengetahuan ibu hamil yaitu dapat memberikan 

penyuluhan tentang hiperemesis gravidarum. Perilaku yang baik didasari dari pengetahuan yang 

baik pula dibandingkan tidak didasari oleh keilmuan tersebut. Jadi, memberikan informasi 

mengenai hiperemesis gravidarum sangat penting dan dibutuhkan oleh ibu hamil selama kehamilan 

(20). Pengetahuan ibu hamil yang kurang disebabkan kurangnya informasi yang dimiliki oleh ibu 

hamil disaat diberikan konseling mengenai akibat HEG (21). 

KESIMPULAN 

Hasil penelitian menunjukkan bahwa dari seluruh responden yang mengalami hiperemesis 

gravidarum lebih banyak pada usia 20-35 tahun yaitu 60,5%, didominasi oleh responden dengan 

paritas ≤ 2 anak yaitu 62,3% dan dengan jarak kehamilan ≤ 2 tahun yaitu 53,9%, lebih banyak 

responden yang tidak bekerja yaitu 71,9 %, serta sebagian responden memiliki keilmuan yang 

kurang mengenai hiperemesis gravidarum yaitu 64,1%. Analisis lebih lanjut menyimpulkan 

terdapat hubungan antara usia ibu, paritas, jarak kehamilan, dan keilmuan ibu dengan kejadian 

hiperemesis gravidarum, sedangkan status pekerjaan tidak ada hubungan dengan kejadian 

hiperemesis gravidarum. 
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