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PERBEDAAN INTENSITAS NYERI DISMINORE PRIMER
SEBELUM DAN SESUDAH DIBERIKAN TERAPI AKUPRESURE
TITIK LI 4 (HEGU) DAN ST 36 (ZUSANLI) PADA REMAJA
PUTRI DI SEKOLAH MENENGAH ATAS
NEGERI 2 DENPASAR

ABSTRAK

Disminore primer disebabkan karena meningkatnya hormon prostaglandin, se-
hingga menimbulkan nyeri tanpa adanya kelainan sistem resproduksi. Akupresure
titik LI 4 (Hegu) dan ST 36 (Zusanli) salah satu terapi nonfarmakologis yang dapat
menurunkan intensitas nyeri dismninore. Penelitian ini bertujuan mengetahui
perbedaan intensitas nyeri disminore primer sebelum dan sesudah diberikan terapi
akupresure titik LI 4 (Hegu) dan ST 36 (Zusanli) pada remaja putri. Desain
penelitian menggunakan rancangan omne group pretest-posttest. Responden
sebanyak 81 remaja putri dari SMAN 2 Denpasar dipilih melalui teknik Simple
Random Sampling. Instrument penelitian menggunakan Numeric Rating Scale
(NRS) didapatkan pretest rata-rata intensitas nyeri disminore primer sebesar 6,15
menurun menjadi 1,81 setelah intervensi. Hasil uji Wilcoxon menunjukkan p-value
=0,001. Kesimpulan dari penelitian ini terdapat perbedaan sangat signifikan sebe-
lum dan sesudah diberikan terapi akupresure titik LI 4 (Hegu) dan ST 36 (Zusanli).
Peneliti selanjutnya disarankan melakukan pengamatan dalam jangka waktu lebih
panjang untuk mengevaluasi efektivitas dan keamanan terapi secara lebih
komprehensif.

Kata kunci : Disminore primer, remaja putri, terapi akupresure titik LI 4 (Hegu)
dan ST 36 (Zusanli)



DIFFERENCES IN THE INTENSITY OF PRIMARY DYSMENORRHEA
PAIN BEFORE AND AFTER ACUPRESSURE THERAPY AT LI 4
(HEGU) AND ST 36 (ZUSANLI) POINTS
IN ADOLESCENT GIRLS AT
SMA NEGERI 2 DENPASAR

ABSTRACT

Primary dysmenorrhea is caused by increased prostaglandin hormone levels, result-
ing in pain without any abnormalities in the reproductive system. Acupressure at LI
4 (Hegu) and ST 36 (Zusanli) points is one of the non-pharmacological therapies
that can reduce the intensity of dysmenorrhea pain. This study aimed to determine
the differences in the intensity of primary dysmenorrhea pain before and after acu-
pressure therapy at LI 4 (Hegu) and ST 36 (Zusanli) points in adolescent girls. The
research design used a one-group pretest-posttest design. A total of 95 adolescent
girls from SMAN 2 Denpasar were selected through the Simple Random Sampling
technique. The research instrument used the Numeric Rating Scale (NRS). The re-
sults showed that the mean intensity of primary dysmenorrhea pain in the pretest
was 6,15 and decreased to 1.81 after the intervention. The Wilcoxon test results
showed a p-value = 0.001. The conclusion of this study is that there was a highly
significant difference before and after acupressure therapy at LI 4 (Hegu) and ST
36 (Zusanli) points. Future researchers are advised to conduct observations over a
longer period to evaluate the effectiveness and safety of the therapy more compre-
hensively.

Keywords : Primary dysmenorrhea, adolescent girls, acupressure therapy at LI 4
(Hegu) and ST 36 (Zusanli) points
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RINGKASAN PENELITIAN

PERBEDAAN INTENSITAS NYERI DISMINORE PRIMER SEBELUM
DAN SESUDAH DIBERIKAN TERAPI AKUPRESURE TITIK LI 4 (HEGU)
DAN ST 36 (ZUSANLI) PADA REMAJA PUTRI
DI SEKOLAH MENENGAH ATAS
NEGERI 2 DENPASAR

OLEH : WENNY RETNO AGATA

Dismenore merupakan nyeri menstruasi yang dirasakan di bagian bawah
perut yang biasanya terjadi sebelum, selama, atau sesudah menstruasi. Dismenore
adalah gangguan menstruasi yang paling umum pada wanita, yang bisa
mempengaruhi kegiatan sehari-hari dan aktivitas belajar. Klasifikasi dismenore
terbagi menjadi 2 yaitu: dismenore primer, dan disminore sekunder. Dismenore
primer disebabkan karena adanya peningkatan aktivitas pada uterus dikarenakan
meningkat nya hormon prostaglandin, dismenore primer juga nyeri yang dirasakan
pada wanita saat haid tanpa adanya kelainan di sistem reproduksi, secara psikis saat
stress tubuh akan memproduksi hormon adrenalin, estrogen, progesteron serta
prostaglandin yang berlebihan. Estrogen dapat menyebabkan peningkatan kontraksi
uterus secara berlebihan. Terjadinya peningkatan estrogen secara berlebihan dapat
menimbulkan rasa nyeri (Wariyah & Herry Sugiri, 2019). Berdasarkan data angka
kejadian dismenore World Health Organization (WHO) di seluruh dunia mencapai
1.769.425 (90%), dimana 10-15% diantaranya mengalami dismenore berat. Hal ini
di dukung dengan penelitian yang telah dilakukan di berbagai Negara dengan hasil
presentase sangat tinggi. Kejadian Disminore di Amerika Serikat tahun 2012
sebanyak 92%. Sekitar 55% wanita produktif di Indonesia menderita dismenore
(WHO, n.d.). Prevalensi remaja putri yang mengalami disminore primer pada

tingkat provinsi di Provinsi Bali tahun 2020 sebanyak 29,5% (Putri, 2020).

Terapi non farmakologis seperti terapi akupresure titik LI 4 (Hegu) dan ST
36 (Zusanli) untuk merangsang hormon endorphin yang dapat menimbulkan rasa
nyaman. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui perbedaan intensitas nyeri

disminore primer sebelum dan sesudah pemberian terapi akupresure titik LI 4
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(Hegu) dan ST 36 (Zusanli). Desain penelitian yang digunakan adalah pre-
eksperimental dengan rancangan one group pretest-posttest. Teknik pengambilan
sampel menggunakan Simple Random Sampling dengan sampel sebanyak 81
responden. Instrument penelitian menggunakan Numeric Rating Scale (NRS)
sebelum dan sesudah intervensi terapi akupresure titik LI 4 (Hegu) dan ST 36
(Zusanli) yang dimana terapi dilakukan pada hari pertama hingga hari ke-3
menstruasi secara berturut-turut dan dilakukan pada pagi dan malam hari. Hasil
analisis menunjukan bahwa rata-rata intensitas nyeri disminore primer sebelum
intervensi sebesar 6,15 menurun menjadi 1,81 setelah intervensi. Hasil uji Wilcoxon
menunjukkan nilai Z= -7,857 dan p-value = <0,001 (p<0,05), yang berarti terdapat
perbedaan intensitas nyeri yang signifikan sebelum dan sesudah diberikan
intervensi dengan seluruh responden mengalami penurunan intensitas nyeri.

Meskipun secara keseluruhan terjadi penurunan intensitas nyeri yang
signifikan dirasakan responden setelah pemberian intervensi, namun masih terdapat
beberapa responden yang menglami nyeri ringan. Hal ini menunjukkan bahwa
efektivitas intervensi pemberian terapi akupresure titik LI 4 (Hegu) dan ST 36
(Zusanli) tidak seragam antar individu yang lainnya dan dapat dipengaruhi oleh
berbagai factor seperti psikologis yang dapat menyebabkan naiknya produksi
hormon adrenalin dan esterogen, kedua hormon ini diketahui memicu kontraksi
uterus yang berlebih yang menyebabkan keparahan pada nyeri disminore primer
yang dirasakan responden meskipun setelah diberikan intervensi.

Bagi remaja diharapkan dapat mulai mempertimbangkan penggunaan terapi
non farmakologis seperti terapi akupresure titik LI 4 (Hegu) dan ST 36 (Zusanli)
sebagai alternatif dalam mengatasi nyeri disminore primer untuk mengurangi
ketergantungan terhadap obat-obatan kimia dan meningkatkan kesadaran remaja
putri. Bagi institusi dan masyarakat disarankan untuk memberikan edukasi kepada
remaja putri terkait kesehatan reproduksi, termasuk pengenalan terapi
komplementer seperti terapi akupresure titik LI 4 (Hegu) dan ST 36 (Zusanli), agar
remaja lebih memahami cara mengelola nyeri disminore secara tepat dan aman.
Bagi pelayanan kesehatan, hasil penelitian ini dapat dijadikan sebagai dasar dalam
penyusunan program promotif dan preventif yang ramah remaja di bidang

kesehatan reproduksi, khususnya dalam menangani keluhan dismenore primer
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dengan pendekatan non farmakologis yang mudah diterapkan. Bagi peneliti,
penelitian ini dapat menambah wawasan dan melatih keterampilan peneliti dalam
mengidentifikasi serta menganalisis asuhan pada remaja putri salah satunya

penanganan dismenore.
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