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THE RELATIONSHIP BETWEEN PHYSICAL ACTIVITY LEVELS
AND PRIMARY DYSMENORRHEA LEVELS IN FEMALE
ADOLESCENTS AT SMAN 8 DENPASAR

ABSTRACT

Primary dysmenorrhea is characterized by cramping accompanied by lower
abdominal pain without any abnormalities or pathologies in the pelvic region.

One factor believed to be associated with the severity of primary dysmenorrhea
is physical activity. Adequate physical activity can improve blood circulation,

stimulate the release of endorphins, and reduce the perception of menstrual
pain. This study aims to determine the relationship between physical activity
levels and the severity of primary dysmenorrhea among female adolescents at
SMAN 8 Denpasar. The study sample consisted of 136 eleventh-grade female
students selected using multistage sampling through screening for symptoms of
primary dysmenorrhea. Data collection instruments included the PAQ-A

questionnaire to measure physical activity levels and the Numeric Rating Scale
to measure the severity of primary dysmenorrhea. Data analysis was performed
using the Spearman Rho test via SPSS 25 for Windows. The results showed that
the majority of respondents had moderate physical activity levels, totaling 51

respondents (37.5%). The most common severity of primary dysmenorrhea was
in the moderate category, involving 74 respondents (54.4%). The results of the
Spearman Rho test showed a p-value of 0.018 and a correlation coefficient of r
= -0.203. It can be concluded that there is a weak negative significant
relationship between physical activity levels and primary dysmenorrhea

severity, that is, the higher the physical activity level, the lower the severity of
primary dysmenorrhea.

Keyword: Physical Activity, Dysmenorrhea Primary, Female Adolescents



HUBUNGAN TINGKAT AKTIVITAS FISIK DENGAN
TINGKAT DISMENORE PRIMER PADA REMAJA
PUTRI DI SMAN 8 DENPASAR

ABSTRAK

Dismenore primer adalah keluhan kram disertai nyeri perut bagian bawah tanpa
adanya kelainan atau patologi pada daerah panggul. Salah satu faktor yang
diduga berhubungan dengan tingkat dismenore primer adalah aktivitas fisik.
Aktivitas fisik yang cukup dapat meningkatkan sirkulasi darah, merangsang
pelepasan hormon endorfin, serta menurunkan persepsi nyeri menstruasi.
Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui hubungan tingkat aktivitas fisik
dengan tingkat dismenore primer pada remaja putri di SMAN 8 Denpasar.
Sampel penelitian berjumlah 136 siswi kelas XI yang dipilih menggunakan
teknik multistage sampling melalui skrining gejala dismenore primer.
Instrumen pengumpulan data menggunakan kuesioner PAQ-A untuk mengukur
tingkat aktivitas fisik dan Numeric Rating Scale untuk mengukur tingkat
dismenore primer. Analisis data menggunakan uji Spearman Rho melalui SPSS
25 for Windows. Hasil penelitian menunjukkan bahwa sebagian besar
responden memiliki tingkat aktivitas fisik sedang sebanyak 51 responden
(37,5%). Tingkat dismenore primer terbanyak berada pada kategori sedang
sebanyak 74 responden (54,4%). Hasil uji Spearman Rho menunjukkan nilai p
= 0,018 dan koefisien korelasi r = -0,203. Dapat disimpulkan bahwa terdapat
hubungan yang signifikan negatif yang lemah antara tingkat aktivitas fisik
dengan tingkat dismenore primer, yaitu semakin tinggi tingkat aktivitas fisik,
maka semakin rendah tingkat dismenore primer

Kata Kunci: Aktivitas Fisik, Dismenore Primer, Remaja Putri
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RINGKASAN PENELITIAN

Hubungan Tingkat Aktivitas Fisik Dengan Tingkat Dismenore Primer
Pada Remaja Putri Di SMAN 8 Denpasar

Oleh : Luh Made Risma Ardelia Swari

Dismenore primer merupakan nyeri menstruasi yang terjadi tanpa adanya
kelainan atau patologi pada organ reproduksi. Pada remaja putri, dismenore primer
dapat mengganggu aktivitas sehari-hari, seperti konsentrasi belajar, kehadiran di
kelas, aktivitas sekolah, serta interaksi sosial. Salah satu faktor yang diduga
berhubungan dengan tingkat dismenore primer adalah aktivitas fisik. Aktivitas fisik
merupakan gerakan tubuh yang melibatkan otot rangka dan membutuhkan
pengeluaran energi. Aktivitas fisik yang cukup dapat membantu meningkatkan
sirkulasi darah, memperbaiki distribusi oksigen, serta merangsang pelepasan
hormon endorphin yang berperan sebagai analgesik alami yang dapat membantu
menurunkan persepsi nyeri. Oleh karena itu, remaja putri dengan tingkat aktivitas
fisik yang baik cenderung memiliki keluhan dismenore yang lebih ringan
dibandingkan remaja yang kurang aktif.

Berdasarkan studi pendahuluan, masih ditemukan siswi yang mengalami
keluhan nyeri haid. Selain itu, terdapat siswi yang datang ke UKS dengan keluhan
dismenore. Kondisi tersebut menunjukkan bahwa dismenore primer masih menjadi
masalah kesehatan reproduksi yang perlu mendapat perhatian, khususnya pada
remaja putri di lingkungan sekolah. Tujuan umum penelitian ini adalah untuk
mengetahui hubungan tingkat aktivitas fisik dengan tingkat dismenore primer pada
remaja putri di SMAN 8 Denpasar dengan menggunakan metode kuantitatif dengan
desain analitik observasional dan pendekatan cross-sectional. Teknik pengambilan
sampel yang digunakan adalah multistage sampling, yaitu pemilihan responden
berdasarkan kriteria tertentu yang sesuai dengan tujuan penelitian. Sampel dalam
penelitian ini adalah siswi yang memenubhi kriteria inklusi dan eksklusi serta telah
melalui skrining gejala dismenore primer.

Berdasarkan hasil seleksi responden, terdapat 207 siswi yang mengikuti

skrining awal melalui Google Form dan diperoleh 136 siswi yang memenuhi
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kriteria dan dijadikan sampel penelitian. Skrining dilakukan untuk memastikan
bahwa responden yang masuk dalam penelitian merupakan remaja putri dengan
keluhan yang mengarah pada dismenore primer, bukan dismenore sekunder.

Instrumen yang digunakan dalam penelitian ini terdiri dari kuesioner
karakteristik responden, kuesioner PAQ-A (Physical Activity Questionnaire for
Adolescents), dan Numeric Rating Scale (NRS). Kuesioner PAQ-A digunakan
untuk mengukur tingkat aktivitas fisik remaja selama tujuh hari terakhir. Skor PAQ-
A kemudian dikategorikan menjadi aktivitas fisik rendah, sedang, dan tinggi.
Sementara itu, NRS digunakan untuk mengukur tingkat nyeri dismenore primer
dengan rentang skor 0-10, yang kemudian dikategorikan menjadi nyeri ringan,
nyeri sedang, dan nyeri berat. Data dianalisis menggunakan wuji statistik
nonparametrik Spearman Rho.

Karakteristik responden dalam penelitian ini terdiri dari usia dan usia menarche,
sebagian besar responden berusia 17 tahun (71,3%) dan mengalami menarche pada
usia <12 tahun, yaitu sebanyak 58 responden (42,6%). Hasil pengukuran tingkat
aktivitas fisik menunjukkan bahwa sebagian besar responden memiliki tingkat
aktivitas fisik sedang, yaitu sebanyak 51 responden (37,5%) dan hasil pengukuran
tingkat dismenore primer menunjukkan bahwa sebagian besar responden
mengalami dismenore primer kategori sedang, yaitu sebanyak 74 responden
(54,4%).

Berdasarkan hasil uji normalitas didapatkan data tidak berdistribusi normal
sehingga analisis bivariat menggunakan uji Spearman Rho menunjukkan nilai p =
0,018 dengan koefisien korelasi r = -0,203. Nilai p < 0,05 menunjukkan bahwa
terdapat hubungan yang signifikan antara tingkat aktivitas fisik dengan tingkat
dismenore primer pada remaja putri di SMAN 8 Denpasar. Koefisien korelasi
bernilai negatif menunjukkan bahwa arah hubungan bersifat berlawanan, yaitu
semakin tinggi tingkat aktivitas fisik, maka tingkat dismenore primer cenderung
lebih rendah. Namun, nilai korelasi sebesar -0,203 menunjukkan bahwa kekuatan
hubungan tergolong lemah. Aktivitas fisik berhubungan dengan tingkat dismenore
primer, tetapi bukan satu-satunya faktor yang memengaruhi nyeri haid.

Hasil penelitian ini diharapkan dapat memberikan manfaat bagi remaja putri

agar lebih memahami pentingnya aktivitas fisik sebagai salah satu upaya
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nonfarmakologis untuk membantu mengurangi keluhan dismenore primer dan
dapat digunakan sebagai bahan refrensi dan pembanding bagi penelitian
selanjutnya. Bagi kepala sekolah serta petugas UKS, hasil penelitian ini dapat
menjadi bahan pertimbangan dalam meningkatkan program aktivitas fisik dan
edukasi kesehatan reproduksi remaja. Bagi tenaga kesehatan khususnya perawat,
hasil penelitian ini dapat menjadi dasar dalam memberikan edukasi promotif dan
preventif mengenai dismenore primer, khususnya terkait pentingnya aktivitas fisik

yang cukup dan teratur pada remaja putri.
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