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ABSTRAK

Latar Belakang : Pada remaja putri, tanda kematangan organ reproduksi adalah
dengan datangnya menstruasi. Ketika menstruasi, banyak remaja putri yang sering
mengeluhkan bahwa mereka mengalami nyeri menstruasi atau disebut dengan
dysmenorrhea. Umumnya dysmenorrhea yang dirasakan remaja putri seperti kram
bagian bawah perut yang menjalar ke pinggang dan punggung.

Tujuan: Mengetahui gambaran pengetahuan remaja putri tentang dysmenorrhea
di Kota Pontianak.

Metode: Penelitian ini merupakan penelitian deskriptif kuantitatif. Jumlah
responden sebanyak 110 orang dengan teknik pengumpulan data menggunakan
kuesioner. Teknik analisis data yang digunakan dengan analisis univariat.

Hasil: Total 110 responden menunjukkan bahwa 53 (48,2%) remaja putri
memiliki pengetahuan yang baik dan 57 (51,8%) remaja putri memiliki
pengetahuan kurang baik tentang dysmenorrhea.

Kesimpulan: Penelitian Gambaran Tingkat Pengetahuan Remaja Putri Tentang
Dysmenorrhea Di Kota Pontianak mesimpulkan bahwa mayoritas responden
belum memiliki pengetahuan yang baik tentang dysmenorrhea. Pengetahuan
remaja putri tentang dysmenorrhea umumnya cukup baik jika berkenaan dengan
penyebab, gejala, dan cara penanganan non medis (kompres hangat, dan
mengkonsumsi makanan yang sehat). Pengetahuan yang kurang baik berkaitan
dengan definisi dan komplikasi dysmenorrhea.

Kata Kunci : Dysmenorrhea, Pengetahuan, Remaja Putri
Referensi : 40 (2014 — 2022)



DESCRIPTION OF ADOLESCENT GIRLS KNOWLEDGE LEVELS ABOUT
DYSMENORRHEA IN PONTIANAK

Thesis, June 2023
Nuryunita Suparyanto

(X111 + 81 Pages + 13 Appendixes)

ABSTRACT

Background: In adolescent girls, a sign of maturity of the reproductive organs is
the arrival of menstruation. During menstruation, some of adolescent girls
frequently complain that they experience menstrual pain or it is called
dysmenorrhea. Generally, dysmenorrhea that is felt by adolescent girls is like
cramps in the lower abdomen that radiates to the waist and back.

Objective: Knowing the description of knowledge of adolescent girls about
dysmenorrhea in Pontianak City.

Methods: This research is quantitative descriptive. The number of respondents
was 110 people with data collection techniques using a questionnaire. The data
analysis technique used was univariate analysis.

Results: A total of 110 respondents showed that 53 (48.2%) adolescence girls
had good knowledge and the other 57 (51.8%) adolescence girls had poor
knowledge about dysmenorrhea.

Conclusion: Research on the description of the level of knowledge of adolescent
girls about dysmenorrhea in Pontianak City concluded that the majority of
respondents did not have good knowledge about dysmenorrhea. Knowledge of
adolescent girls about dysmenorrhea is generally quite good with regard to
causes, symptoms, and non-medical treatment methods (warm compresses, and
consuming healthy foods). Poor knowledge related to the definition and
complications of dysmenorrhea.

Keywords: Adolescent Girls, Dysmenorrhea, Knowledge
Reference: 40 (2014 - 2022)
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BAB |

PENDAHULUAN

1.1 Latar Belakang Penelitian

Pengetahuan merupakan komponen yang sangat penting dalam
terbentuknya tindakan seseorang. Pengetahuan berperan penting untuk
mendukung psikis seseorang dalam menumbuhkan rasa percaya diri
maupun dorongan sikap dan perilaku setiap hari. Sehingga dapat dikatakan
bahwa pengetahuan merupakan faktor yang mendukung tindakan seseorang
(Notoatmodjo, 2018).

World Health Organitation (WHO) menjelaskan seseorang yang
dikatakan sebagai remaja adalah penduduk dalam rentang usia 10-19 tahun
(WHO, 2022). Hal tersebut juga sejalan Peraturan Menteri Kesehatan RI
Nomor 25 tahun 2014 yang mendefinisikan remaja sebagai penduduk
dalam kelompok usia 10-18 tahun (Permenkes RI, 2014). Badan
Kependudukan dan Keluarga Berencana (BKKBN) juga ikut memaparkan
bahwa rentang usia remaja adalah 10-24 tahun dan belum menikah
(Kemenkes RI, 2015).

Masa remaja adalah masa peralihan dari anak-anak menuju dewasa
(Kusmiran, 2011). Definisi tersebut bukan hanya dalam artian psikologi,
tetapi juga dari segi fisik seorang remaja. Bahkan, perubahan-perubahan
psikologi dapat muncul sebagai akibat dari perubahan-perubahan fisik itu

sendiri. Masa remaja merupakan masa yang khusus dan penting karena



merupakan periode pematangan organ reproduksi manusia dan sering
disebut masa pubertas. Pada remaja putri, tanda kematangan organ
reproduksi ditandai dengan datangnya menstruasi (Kumalasari dalam
Anugraeni, 2017).

Ketika menstruasi, banyak remaja putri yang sering mengeluhkan
bahwa mereka mengalami nyeri menstruasi atau disebut dengan
dysmenorrhea. Umumnya dysmenorrhea yang dirasakan remaja putri
seperti kram bagian bawah perut yang menjalar ke punggung atau kaki.
Tidak jarang juga keluhan tersebut akan disertai dengan gejala
gastrointestinal dan gejala neurologis seperti kelemahan umum. Sehingga
banyak remaja putri yang akhirnya membutuhkan istirahat selama
dysmenorrhea terjadi dan mengakibatkan berkurangnya aktivitas sehari-hari
(Mulyaningsih, 2021).

Dysmenorrhea merupakan keluhan ginekologis umum berupa rasa nyeri
yang terjadi sebelum atau saat mulainya proses menstruasi. Nyeri ini
diakibatkan oleh tingginya pelepasan prostaglandin sehingga terjadi
peningkatan frekuensi kontraksi uterus. Berdasarkan penyebabnya
dysmenorrhea dibedakan menjadi dua, yaitu dysmenorrhea primer dan
sekunder. Dysmenorrhea primer biasanya terjadi mulai dari pertama
haid/menarche usia 10-15 tahun sampai usia 25 tahun yang disebabkan oleh
kontraksi uterus, dan tidak terdapat hubungan kelainan ginekologi.
Sedangkan dysmenorrhea sekunder disebabkan oleh kelainan yang terdapat

dalam uterus dan saluran reproduksi. Remaja putri akan lebih sering



merasakan sakit akibat dysmenorrhea primer karena siklus hormonal yang
dialami belum begitu stabil (Damayanti, 2020).

Angka kejadian dysmenorrhea di dunia sangat besar, rata-rata sebanyak
50% perempuan di setiap negara mengalaminya (Jense, 2012). Prevalensi
kejadian dysmenorrhea di Amerika Serikat berkisar dari 15,8% sampai
89,5%, dengan tingkat yang lebih tinggi dilaporkan pada populasi remaja
(Calis, 2016). Margaret dan Dash (2016) pada penelitiannya di Perguruan
Tinggi Keperawatan Puducherry India juga menyatakan bahwa ditemukan
prevalensi yang tinggi dengan persentase sebesar 73% remaja putri
mengalami dysmenorrhea.

WHO mengatakan kejadian dysmenorrhea di Indonesia mencapai 55%
dikalangan usia produktif. Sebanyak 15% dari 55% tersebut mengatakan
adanya keluhan aktivitas sehari-hari yang menjadi terbatas karena
mengalami dysmenorrhea. Ratnasari (2018) turut memperkuat data WHO
tersebut dengan menunjukan bahwa 60-70% wanita Indonesia menderita
dysmenorrhea. Prevalensi dysmenorrhea di Indonesia dialami oleh 107.673
jiwa (64,25%), yang terdiri dari 59.671 jiwa (54,89%) mengalami
dysmenorrhea primer dan 9.496 jiwa (9,36%) mengalami dysmenohrrea
sekunder. Dysmenorrhea primer tersebut sebagian besar dialami oleh remaja
dengan persentase 60-75% (Herawati, 2017).

Dinas Kesehatan Kota Pontianak (2022), membagikan angka kejadian
gangguan menstruasi yang dialami remaja putri pada tahun 2022 sebanyak

630 orang. Angka tersebut mengalami kenaikan dua kali lipat dari tahun



sebelumnya. Data pada tahun sebelumnya menunjukkan gangguan
menstruasi terjadi pada 301 orang remaja putri.

Indrawati (2018) menunjukkan bahwa pengetahuan remaja yang dikaji
melalui kuesioner didapatkan hasil dengan pengetahuan remaja tentang
dysmenorrhea yang kurang yaitu sebanyak 42 responden (53,8%) dari 78
responden. Sagita dan Syahril (2021), menemukan masih banyak responden
yang belum mengetahui dengan baik tentang dysmenorrhea. Hasil
penelitiannya menunjukkan remaja putri mempunyai pengetahuan tidak baik
(nilai < 75%) sebanyak 35 orang (58,3%) sedangkan yang mempunyai
pengetahuan baik (nilai > 75%) sebanyak 25 orang (41,7%). Hasil penelitian
ini juga sejalan dengan penelitian Azra (2022) bahwa pengetahuan remaja
putri terhadap dysmenorrhea masih kurang (persentase jawaban kuesioner
diisi benar kurang dari 56%).

Hal ini menunjukkan bahwa Kketidaktahuan remaja putri tentang
dysmenorrhea masih berada pada tingkat yang kurang. Pengetahuan tentang
kesehatan reproduksi sangat penting untuk remaja karena pada saat usia
remaja terjadi perkembangan yang sangat dinamis baik secara biologis
maupun psikologis (Sagita dan Syahril, 2021). Jika perilaku yang terdapat
dalam diri seseorang karena berdasarkan pengetahuan, maka perilaku
tersebut akan melekat pada diri individu dan menganggap perilaku tersebut
merupakan kebiasaan yang harus dilakukan (Ghaisani, 2018).

Dari hasil wawancara yang dilakukan secara insidental terhadap remaja

putri usia 12-14 tahun di Kota Pontianak, 7 dari 10 remaja putri tersebut



1.2

1.3

mengatakan belum pernah mendengar dan mendapatkan informasi tentang
dysmenorrhea dan tidak mengetahui apakah penatalaksanaan saat
mengalami dysmenorrhea yang sudah mereka lakukan benar atau salah.
Pertanyaan Penelitian

Berdasarkan uraian masalah yang telah dijelaskan secara ringkas pada
latar belakang “Bagaimana Gambaran Tingkat Pengetahuan Remaja Putri
tentang Dysmenorrhea di Kota Pontianak?”.
Tujuan Penelitian
1.3.1 Tujuan Umum

Mengetahui gambaran tingkat pengetahuan remaja putri tentang
dysmenorrhea di Kota Pontianak.

1.3.2 Tujuan Khusus

Tujuan khusus pada penelitian ini adalah untuk menjelaskan:

a. Mengidentifikasi karakteristik demografi remaja putri (usia saat
pengambilan data, usia pertama kali menstruasi, dan pengetahuan
tentang dysmenorrhea sebelumnya).

b. Mengidentifikasi tingkat pengetahuan remaja putri tentang
dysmenorrhea (definisi dysenorrhea, tanda dan gejala
dysmenorrhea, jenis dysmenorrhea, penyebab dysmenorrhea, dan

cara penanganan dysmenorrhea).



1.4 Manfaat Penelitian
1.4.1 Manfaat Teoritis
Sebagai bahan acuan dan sumber data bagi peneliti lain dalam
melakukan penelitian tentang dysmenorrhea pada remaja putri di
waktu yang akan datang.
1.4.2 Manfaat Praktis
a. Siswi Sekolah Menengah Pertama (SMP)
Hasil penelitian ini diharapkan dapat memberikan informasi
bagi remaja putri mengenai pengetahuan tentang dysmenorrhea.
b. Penanggung jawab Unit Kesehatan Sekolah (UKS) SMP
Sekolah mendapatkan data mengenai gambaran tingkat
pengetahuan remaja putri tentang dysmenorrhea. Data tersebut
dapat dijadikan sebagai dasar pertimbangan bagi pihak sekolah
untuk  menindaklanjuti  diadakannya edukasi  mengenai
dysmenorrhea. Edukasi mengenai dysmenorrhea diharapkan
mampu menekan peningkatan kejadian penyakit yang memiliki
gejala seperti dysmenorrhea.
c. Institusi
Dapat memberikan informasi yang bisa dijadikan bahan
masukan bagi civitas akademika dalam pengembangan
pembelajaran di bidang keperawatan khususnya di bidang
keperawatan maternitas. Hasil penelitianini diharapkan dapat

dijadikan sebagai sumber literasi bagi pembaca dan dapat



menambahkan ilmu pengetahuan pembaca terutama tentang
dysmenorrhea.
. Dinas Kesehatan Kota Pontianak

Hasil penelitian ini diharapkan dapat membantu institusi
untuk melihat fenomena dysmenorrhea dikalangan remaja putri di
Kota Pontianak secara terpisah dari gangguan menstrusi lainnya

yang sudah tercatat dan terlapor.



