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ABSTRACT 

. 

Dysmenorrhea is menstrual pain with cramps and is concentrated in the lower 

abdomen. Efforts to overcome dysmenorrhea can be done pharmacologically, 

non-pharmacologically and in combination. The purpose of this study was to 

determine the efforts of young women to overcoming dysmenorrhea. The research 

method was descriptive with cross sectional. A sample of 59 respondents were 

selected by using purposive sampling. Data taken using google form. The results 

of 59 non pharmacological respondents using warm water compress 16 

respondets (28%), water therapy 12 respondents (20,1%), sports 10 respondents 

(16,9%), aromatherapy 5 respondents (8,4%), consumed dark chocolate 3 

respondents (5%), and 3 respondents with a massage (5%). For pharmacology as 

much as 1 respondents (1,6%) and a combination of 9 respondents (15%). The 

conclusion is an illustration of the efforts of young women in overcoming primary 

dysmenorrhea in Penebel 1 High School in 2020 mostly by using warm 

compresses, there are no students who overcome dysmenorrhea by dysmenorrhea 

gymnastics, yoga, breathing relaxation techniques and acupressure. 

Recommended that schools work closely with health agencies to provide 

counseling on reproductive health and how to manage dysmenorrhea. 

 

Keywords: Primary dysmenorrhea, Adolescent girls, Pharmacology and Non 

pharmacology 
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ABSTRAK 

 

Dismenore adalah nyeri saat haid dengan rasa kram dan terpusat di abdomen 

bawah. Upaya mengatasi dismenore dapat dilahkukan secara farmakologi, non 

farmakologi dan kombinasi. Tujuan dari penelitian ini adalah untuk mengetahui 

upaya remaja putri dalam mengatasi dismenore. Metode penelitian adalah 

deskriptif dengan pendekatan cross sectional. Sampel sebanyak 59 responden 

yang dipilih dengan menggunakan cara Purposive sampling. Data yang diambil 

dengan menggunakan google form. Hasil dari 59 responden secara non 

farmakologi menggunakan kompres air hangat 16 rerponden (28%), terapi air 

putih 12 rerponden (20,1%), olahraga 10 responden (16,9), aromaterapi 5 

responden (8,4%), mengkonsumsi coklat hitam 3 responden (5%), dan massage 3 

responden dengan persentase (5%), untuk farmakologi sebanyak 1 responden 

(1,6%) dan kombinasi sebanyak 9 responden (15%). Simpulannya adalah 

gambaran upaya remaja putri dalam mengatasi dismenore primer di SMA Negeri 

1 Penebel pada Tahun 2020 sebagian besar dengan menggunakan kompres 

hangat, belum terdapat siswi yang mengatasi dismenore dengan cara senam 

dismenore, yoga, teknik relaksasi nafas dan akupresure. Disarankan agar pihak 

sekolah bekerja sama dengan instansi kesehatan untuk memberikan penyuluhan 

mengenai kesehatan reproduksi dan cara penanganan dismenore. 

 

Kata Kunci: Dismenore primer, Remaja putri, Farmakologi dan Non 

farmakologi 
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RINGKASAN PENELITIAN 
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Oleh : Ni Wayan Rikayani (P07124215037) 

World Health Organization mengatakan remaja adalah penduduk dalam 

rentang usia 10-19 tahun, menurut Peraturan Menteri Kesehatan RI Nomor 25 

tahun 2014, remaja adalah penduduk dalam rentang usia 10-18 tahun dan menurut 

Badan Kependudukan dan Keluarga Berencana (BKKBN) rentang usia remaja 

adalah 10-24 tahun dan belum menikah.  

Dismenore yang sering terjadi pada masa remaja disebut dismenore primer. 

Remaja putri akan lebih sering merasakan sakit akibat dismenore primer karena 

pada usia ini terjadi optimalisasi fungsi saraf rahim sehingga sekresi prostaglandin 

meningkat, yang akhirnya timbul rasa sakit ketika menstruasi yang disebut 

dismenore primer. Dismenore primer biasanya dimulai 6 bulan hingga 1 tahun 

setelah seorang gadis mendapatkan menstruasi pertamanya. Ini adalah waktu 

ketika sel telur mulai matang setiap bulan dalam ovarium. Dismenore tidak ada 

pada siklus jika ovulasi belum terjadi. Dismenore primer jarang terjadi setelah 

usia 20 tahun. 

Upaya mengatasi farmakologi dan non farmakologi, pengobatan dengan 

tindakan farmakologi dengan minum obat anti nyeri sedangkan pengobatan secara 

non farmakologi untuk mengurangi nyeri dismenore diantaranya kompres hangat, 

aromaterapi, olahraga, dll. 

Tujuan dari penelitian ini adalah bertujuan untuk mengetahui upaya yang 

dilakukan oleh remaja putri untuk mengatasi dismenore. Metode penelitian adalah 

deskriptif yang berfungsi untuk memberi gambaran terhadap objek yang diteliti 

dengan alat bantu google form yang memenuhi kreteria. 
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Berdasarkan hasil penelitian pada 59 responden menurut umur kelas X usia 

15-17 tahun, sedangkan untuk umur menarche rata-rata usia responden adalah 10-

15 tahun. Menurut Peraturan Menteri Kesehatan RI Nomor 25 tahun 2014, remaja 

adalah penduduk dalam rentang usia 10-18 tahun.  

Hasil Penelitian dari 59 responden upaya untuk mengatasi dismenore primer 

secara farmakologi dengan obat anti nyeri yaitu sebanyak 1 orang dengan 

persentase 1,6%, non farmakologi dengan menggunakan kompres air hangat 

sebanyak 16 orang dengan persentase 28%, dengan cara minum/ terapi air putih 

sebanyak 12 orang dengan persentase 20,1%, olahraga 10 orang dengan 

persentase 16,9%, dengan menggunakan aromaterapi sebanyak 5 orang dengan 

persentase 8,4%, mengkonsumsi coklat hitam terdapat 3 orang dengan persentase 

5%, dan massage/pijat sebanyak 3 orang dengan persentase 5%. Sedangkan untuk 

kombinasi kompres hangat dengan obat anti nyeri 9 responden dengan persentase 

(15%). 

Kesimpulannya adalah dalam upaya untuk mengatasi dismenore dilakukan 

oleh sebagian besar responden dengan cara kompres air hangat. Berdarasarkan 

data tersebut bahwa di SMA Negeri 1 Penebel belum terdapat siswi yang 

mengatasi dismenore dengan cara senam dismenore, yoga, teknik relaksasi nafas 

dan akupresure. Disarankan agar pihak sekolah bekerja sama dengan instansi 

kesehatan untuk memberikan penyuluhan mengenai kesehatan reproduksi dan 

cara penanganan dismenore. 

Saran dari penelitian ini yaitu kepada puskesmas agar memberikan 

penyuluhan mengenai upaya mengatasi dismenore dengan yoga, teknik relaksasi 

nafas, senam dismenore dan akupresure, untuk peneliti selanjutnya diharapkan 

hasil penelitian ini dapat menjadi bahan pertimbangan bagi peneliti selanjutnya 

apabila akan melakukan penelitian sejenis.   
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