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ABSTRAK

Remaja putri yang mengalami keluhan dismenore terkadang sulit untuk melakukan aktivitas
sehari-hari. Beberapa remaja putri yang mengalami keluhan dismenore merasakan gejala seperti
nyeri pada perut, merasakan tidak enak badan, pusing, diare, dan bahkan muntah karena sedang
menstruasi. Tujuan penelitian ini untuk mengetahui faktor-faktor yang berhubungan dengan
keluhan dismenore primer pada remaja siswi SMK Kesehatan Mulia Karya Husada Jakarta Selatan
Tahun 2022. Jenis penelitian ini menggunakan kuantitatif dengan pendekatan Cross Sectional.
Sampel penelitian ini adalah total populasi, seluruh remaja siswi SMK Kesehatan Mulia Karya
Husada sebanyak 218 siswi, dengan teknik total sampling. Instrumen penelitian ini menggunakan
kuesioner. Analisis univariat dilakukan untuk mengidentifikasi gambaran masing-masing variabel,
sedangkan analisis bivariat dilakukan dengan menggunakan uji Chi Square. Hasil penelitian
menunjukkan siswi yang mengalami dismenore primer sebanyak 164 orang (75,2%), dan yang
memiliki hubungan bermakna dengan keluhan dismenore primer yaitu usia menarche (pvalue
0,007), lama menstruasi (pvalue 0,019), dan makanan cepat saji/fast food (pvalue 0,030).
Kesimpulan penelitian ini terdapat hubungan yang bermakna antara usia menarche, lama
menstruasi, dan makanan cepat saji/fast food dengan keluhan dismenore primer.
Kata Kunci: Dismenore primer; faktor dismenore; menstruasi; nyeri haid

ABSTRACT

Young women who experience complaints of dysmenorrhea sometimes find it difficult to
carry out daily activities. Some young women who experience complaints of dysmenorrhea feel
symptoms such as abdominal pain, feeling unwell, dizziness, diarrhea, and even vomiting because
they are menstruating. The purpose of this study was to determine the factors associated with
complaints of primary dysmenorrhea in young female students at SMK Kesehatan Mulia Karya
Husada, South Jakarta in 2022. This type of research uses a quantitative cross sectional approach.
The sample of this study was the total population, all of the 218 female students at Mulia Karya
Husada Health Vocational School, using a total sampling technique. The research instrument used
a questionnaire. Univariate analysis was performed to identify descriptions of each variable, while
bivariate analysis was performed using the Chi Square test. The results showed that there were
164 female students who experienced primary dysmenorrhea (75.2%), and those who had a
significant relationship with complaints of primary dysmenorrhea were menarche age (pvalue
0.007), menstrual period (pvalue 0.019), and fast food (pvalue 0.019). value 0.030). The conclusion
of this study is that there is a significant relationship between the age of menarche, the length of
menstruation, and fast food with complaints of primary dysmenorrhea.
Keywords: Primary dysmenorrhea, dysmenorrhea factors, menstruation; menstrual pain
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PENDAHULUAN

Seorang penduduk dianggap remaja
apabila berusia antara 10 sampai dengan 19
tahun menurut World Health Organization
(2018), antara 10 sampai dengan 18 tahun
menurut Peraturan Menteri  Kesehatan
Republik Indonesia Nomor 25 Tahun 2014,
dan antara 10 sampai dengan 24 tahun sesuai
Peraturan Menteri Kesehatan Republik
Indonesia Nomor 25 Tahun 2014. Menurut
World  Health  Organization  (2018),
Kemenkes RI Nomor 25 Tahun 2014, Badan
Kependudukan dan Keluarga Berencana
Remaja (BKKBN) masa remaja adalah fase
transisi antara masa kanak-kanak dan dewasa
yang ditentukan oleh pertumbuhan fisik,
kognitif, dan ekonomi. Masa remaja dapat
berlangsung antara 10 hingga 20 tahun.

Saat remaja  wanita  mengalami
menstruasi banyak yang mengalami nyeri
pada perut bagian bawah dan
ketidaknyamanan fisik selama menstruasi
berlangsung, hal ini disebut dengan
dismenore. Pada remaja putri sebagai tanda
kematangan organ reproduksi yaitu ditandai
dengan mulainya remaja putri mengalami
menstruasi (menarche). Darah dilepaskan
dari endometrium melalui vagina selama
menstruasi untuk membersihkan rahim dari
kotoran seperti sel-sel lapisan tua, pembuluh

darah, dan jaringan embrionik, seperti halnya

organ tubuh yang tidak digunakan sebagai
akibat dari gagalnya kehamilan atau jalannya
pengobatan. Siklus kewanitaan terjadi setiap
bulan, yang berlangsung selama sekitar 3-7
hari (Villasari, 2021).

Dismenore juga dapat disebut sebagai
kram menstruasi atau nyeri saat menstruasi.
Dismenore  adalah  rasa  sakit saat
berlangsungnya menstruasi yang dapat
membuat ketidaknyamanan dan mengganggu
aktivitas sehari-hari. Dismenore terjadi
karena penyempitan disritmik dari lapisan
miometrium yang menyebabkan manifestasi,
misalnya rasa sakit yang lebih ringan hingga
rasa sakit yang parah di daerah tengah bawah
yang bahkan dapat menyebar ke paha dan
perut, bagian pangkal paha di sebelah
belakang, dan pada sisi medial paha. Selain
itu dismenore juga dapat mengakibatkan
gejala seperti diare, muntah, mual, emosi
yang tidak stabil, dan sakit kepala. Gejala
seperti ini timbul ada yang sebelum haid dan
sedikit demi sedikit hilang ketika darah haid
keluar, dan ada yang timbul sebelum haid dan
hilang setelah menstruasi selesai (Villasari,
2021).

Pada tahun 2016, WHO melaporkan
1.769.425 (90%) pada wanita di seluruh
dunia mengalami dismenore berat (Oktorika
etal.,2020). Swedia memiliki 72,42% wanita

berusia 19 tahun dengan dismenore,
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sedangkan AS memiliki 30%-50%. 10%—
15% kehilangan sekolah, pekerjaan, dan
kehidupan keluarga (Oktorika et al., 2020).
Asia memiliki 84,2% dismenore normal,
dengan 54,0% di Asia Barat Laut, 74,8% di
Asia Timur Tengah, dan 68,7% di Asia
Timur Laut (Oktorika et al., 2020).

Di Indonesia kejadian dismenore sangat
tinggi, yaitu 64,25% yang terdiri dari 9,36%
dismenore sekunder dan 54,89% dismenore
primer (Asmarani, 2020). Berdasarkan
penelitian dari Hayati et al. (2020) distribusi
frequensi  dismenore  primer  hampir
separuhnya nyeri berat yaitu sebanyak 7-9
orang sebesar 45,3%. Prevalensi dismenore
pada mahasiswi ditemukan sebanyak 77,7%,
dimana yang mengalami dismenore tingkat
ringan 23%, dismenore tingkat sedang
49,3%, dan dismenore tingkat berat 5,4%
(Resmiati et al, 2020). Berdasarkan
penelitian dari Bahri et al. (2015) sebanyak
82,3% responden mengalami dismenore, dan
sebagian besar mengalami dismenore ringan
yaitu 42,7%.

Terdapat faktor yang mempengaruhi
dismenore primer diantaranya yaitu riwayat
keluarga, olahraga, usia menarche, lama
menstruasi, tingkat stress, dan makanan cepat
saji/fast food. Faktor risiko riwayat keluarga
sejalan dengan penelitian dari Horman et al.

(2021) dan Hayati et al. (2020) yang

menegaskan  bahwa riwayat keluarga
memiliki hubungan yang sangat besar dengan
dismenore primer. Remaja dengan faktor
olahraga dapat mempengaruhi apabila remaja
kurang melakukan olahraga maka kejadian
dismenore pada wanita akan meningkat, hal
ini dapat terjadi karena oksigen yang tidak
dapat disalurkan pada pembuluh-pembuluh
darah organ reproduksi sehingga terjadi
konraksi dinding otot hingga menyumbat
pembuluh darah yang disebut dengan
vasokontriksi. Jika wanita dapat melakukan
olahraga secara rutin maka kejadian
dismenore akan menurun, karena oksigen
dapat menyiapkan hampir 2 kali lipat per
menit (Nurwana et al., 2017). Hal ini
sependapat dengan penelitian Horman et al.
(2021) dan Hayati et al. (2020) yang
membuktikan bahwa ada hubungan besar
antara olahraga dan terjadinya dismenore
primer. Faktor usia menarche sesuai dengan
penelitian Horman et al. (2021) yang
menyatakan dalam penelitiannya
menunjukan ada hubungan bermakna dari
faktor usia menarche terhadap kejadian
dismenore primer pada remaja putri. Faktor
lama menstruasi sesuai dengan hasil
penelitian dari Horman et al. (2021) yang
menyatakan bahwa terdapat hubungan kritis
antara lama menstruasi dengan dismenore

primer.
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Peneliti melakukan studi pendahuluan di
salah satu sekolah yaitu SMK Kesehatan
Mulia Karya Husada Jakarta Selatan, dengan
metode wawancara terhadap 10 siswi sebagai
sampel dan perwakilan sebagian remaja siswi
dari kelas X, XI, dan XII, kemudian
wawancara kepada penanggung jawab UKS,
dan perwakilan guru kelas. Berdasarkan hasil
studi pendahuluan di SMK Kesehatan Mulia
Karya Husada Jakarta Selatan siswi yang
mengalami dismenore primer pada saat
menstruasi sebanyak 60% siswi mengalami
dismenore primer, diantaranya yaitu 60%
dari remaja putri di SMK mengalami nyeri
pada saat haid terdiri dari 30% nyeri ringan,
20% nyeri sedang, dan 10% nyeri berat. Oleh
sebab itu penulis tertarik untuk melakukan
penelitian mengenai faktor-faktor yang
berhubungan dengan keluhan dismenore
primer pada remaja siswi di SMK Kesehatan
Mulia Karya Husada Jakarta Selatan.
Beberapa faktor risiko dismenore diantaranya
yaitu riwayat keluarga, olahraga, usia
menarche, lama menstruasi, tingkat stres, dan

makanan cepat saji/fast food.

Kebiasaan Olahraga f (%)
Jarang 139 63,8
Sering 79 36,2
Total 218 100

METODE

Penelitian ini dilakukan dengan jenis
penelitian kuantitatif dengan pendekatan
Cross Sectional (potong lintang). Penelitian
ini dilaksanakan di SMK Kesehatan Mulia
Karya Husada yang beralamat di J1. M. Kahfi
IT Gg. Masjid An-Nur No. 4, RW. 8§,
Kelurahan Srengseng Sawah, Kecamatan
Jagakarsa, Kota Jakarta Selatan pada bulan
November tahun 2022. Sampel penelitian ini
adalah total populasi, seluruh remaja siswi
SMK Kesehatan Mulia Karya Husada Jakarta
Selatan dari kelas X, XI, dan XII sebanyak
218 siswi. Pengambilan sampel penelitian
menggunakan teknik total sampling.

Metode penelitian data menggunakan
data primer, dengan menyebarkan kuesioner
yang sudah diuji validitas dan reliabilitasnya.
Analisis  univariat  dilakukan  untuk
mengidentifikasi gambaran masing-masing
variabel, sedangkan analisis  bivariat
dilakukan dengan menggunakan wuji Chi
Square, untuk mengetahui ada tidaknya

hubungan antara dua variabel yang berbentuk

kategorik.
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HASIL Analisis Univariat

Tabel 1.

Distribusi Keluhan Dismenore Primer
pada Siswi SMK Kesehatan Mulia Karya
Husada

Tabel 1. Menunjukkan menunjukkan
bahwa responden yang mengalami dismenore
pada saat menstruasi sebanyak 164
responden (75,2%) lebih banyak
dibandingkan dengan responden yang tidak
mengalami dismenore pada saat menstruasi.
Tabel 2.

Distribusi Riwayat Keluarga pada Siswi

SMK Kesehatan Mulia Karya Husada

Riwayat Keluarga f (%)
Ada Riwayat 133 61
Tidak Ada Riwayat 85 39
Total 218 100
Tabel 2. menunjukkan bahwa

responden yang memiliki riwayat keluarga
sebanyak 133 responden (61%) lebih banyak
dibandingkan dengan responden yang tidak

memiliki riwayat keluarga.

Tabel 3.
Distribusi Kebiasaan Olahraga pada
Siswi SMK Kesehatan Mulia Karya
Husada

Tabel 3. menunjukkan bahwa
responden yang memiliki kebiasaan olahraga
jarang melakukan olahraga minimal 3 kali

dalam seminggu dengan waktu minimal 30

menit sebanyak 139 responden (63,8%) lebih

Keluhan Dismenore

f (%)

Primer
Dismenore 164 75,2
Tidak Dismenore 54 24.8
Total 218 100

banyak dibandingkan dengan responden yang
sering melakukan olahraga minimal 3 kali
dalam seminggu dengan waktu minimal 30
menit.

Tabel 4.

Distribusi Usia Menarche pada Siswi

SMK Kesehatan Mulia Karya Husada

Usia Menarche f (%)
Dini 151 69,3
Tidak Dini 67 30,7
Total 218 100
Tabel 4. menunjukkan  bahwa

responden yang mengalami usia menarche
pada saat dini dengan wusia <l1 tahun
sebanyak 151 responden (69,3%) lebih
banyak dibandingkan dengan responden yang
mengalami usia menarche pada saat tidak

dini dengan usia >11 tahun.
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Tingkat Stres f (%)
Normal 71 32,6
Stres Ringan 39 17,9
Stres Sedang 66 30,3
Stres Berat 42 19,3
Total 218 100

Tabel 5.

Distribusi Lama Menstruasi pada Siswi
SMK Kesehatan Mulia Karya Husada
Tabel 5. menunjukkan bahwa
responden yang mengalami lama menstruasi
normal <7 hari sebanyak 140 responden
(64,2%) lebih banyak dibandingkan dengan
responden yang mengalami lama menstruasi
tidak normal >7 hari.
Tabel 6. Distribusi Tingkat Stres pada
Siswi SMK Kesehatan Mulia Karya

Husada

Tingkat Stres f (%)
Normal 71 32,6
Stres Ringan 39 17,9
Stres Sedang 66 30,3
Stres Berat 42 19,3
Total 218 100
Tabel 6. menunjukkan bahwa

responden normal dengan total skor (0-14)
sebanyak 71 responden (32,6%) lebih banyak

dibandingkan dengan responden

yang
mengalami stres sedang (30,3%), stres ringan

(17,9%), dan stres berat (19,3%).

Tabel 7. Distribusi Makanan Cepat

Saji/Fast Food pada Siswi SMK

Kesehatan Mulia Karya Husada
Tabel 7.

menunjukkan  bahwa

responden sering mengkonsumsi

yang
makanan cepat saji/fast food > 2 kali dalam

seminggu sebanyak 138 responden (63,3%)

lebih  banyak  dibandingkan  dengan
Lama Menstruasi f (%)
Normal 140 64,2
Tidak Normal 78 35,8
Total 218 100

responden yang tidak sering mengkonsumsi
makanan cepat saji/fast food < 2 kali dalam
seminggu.

Bivariat

Tabel 8.

Hasil Analisis Bivariat

Variabel Keluhan Dismenore
Primer P PR (CI
Dismenore Tidak value 95%)
Dismenore
n % n %
Riwayat
Keluarga
Ada Riwayat 102 76,7 31 233 0,642 1,051 (0,896-
Tidak Ada 1,234)
Riwayat 62 729 23 27,1
Kebiasaan
Olahraga
Jarang 103 74,1 36 259 0,727 0,960 (0,822-
1,120)
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Sering 61 772 18 228

Usia Menarche

Dini 122 80,8 29 19,2 0,007
Tidak Dini 42 62,7 25 373

Lama

Menstruasi

Normal 113 80,7 27 19,3 0,019
Tidak Normal 51 654 27 34,6

Tingkat Stres

Normal 59 83,1 12 16,9 0,089
Stres 105 71,4 42 28,6
Makanan Cepat

Saji/Fast Food

Sering 111 80,4 27 19,6 0,030
Tidak Sering 53 66,2 27 33,8

otot uterus. Keluhan dismenore

yang
dirasakan oleh wanita sangat tidak nyaman

1,289 (1,055-
seperti
1,575)

tersinggung, akan mudah marah, sakit kepala,

mengalami  diare,  gampang
perut kembung, tegang, punggung nyeri,
lemas, depresi, mual, hingga muntah. Hal ini
1,234 ﬁa%}aof menyebabkan terganggunya aktivitas
1’479)56hatri-hari (Alatas dan Larasati, 2016).
Penelitian ini didukung dengan teori
1,163 pepeditian dari Ade (2019) bahwa di Pondok
1,347)Pesantren Al-Imdad Yogyakarta responden
yang mengalami dismenore primer sebanyak
42 responden (56,7%), hal ini diakibatkan
1214 éﬁaﬁ?g_a faktor dari usia menarche diusia yang
1,449)cepat dengan prevalensi (50%), dan yang

memiliki lama menstruasi normal sebanyak

Tabel 8. menunjukkan bahwa variabel
yang berhubungan yaitu usia menarche
(pvalue 0,007), lama menstruasi (pvalue
0,019), dan makanan cepat saji/fast food
(pvalue 0,030). Sedangkan variabel yang
tidak berhubungan yaitu riwayat keluarga
(pvalue 0,642), kebiasaan olahraga (pvalue
0,727), dan tingkat stres (pvalue 0,089).

PEMBAHASAN
Keluhan Dismenore Primer

Dismenore primer ialah nyeri pada perut
bagian bawah saat menstruasi berlangsung,
yang tidak didasari dengan nyeri patologis

dan berkaitan dengan terjadinya kontraksi

42 responden (56,8%).

Berdasarkan penelitian dari Ammar

(2016) menyatakan bahwa di Kelurahan

Ploso, kecamatan Tambaksari Surabaya

mayoritas responden yang mengalami

dismenore primer sebesar 71,3%, hal ini
diakibatkan karena terjadinya kontraksi

uterus tidak  teratur. Beberapa

yang
perempuan sering merasakan kram atau sakit

para perut dibagian bawah pada saat

menstruasi sedang berlangsung, bahkan yang

mengalami ada yang sampai pingsan

dikarenakan tidak dapat menahan rasa
sakitnya, maka upaya dalam penanganan
membutuhkan

mengatasi dismenore
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penanganan yang menyuruh, karena secara
menyeluruh dapat berdampak pada aktivitas
sehari-hari dan produktivitas kerja yang
menurun. Berdasarkan penelitian di SMA
Negri 8 Kendari remaja putri yang
mengalami kejadian dismenore sebanyak 65
responden (90,3%). Hal ini menunjukkan
hasil dari penelitian di SMA Negri 8 Kendari
memiliki nilai angka kejadian dismenore
yang sangat tinggi (Nurwana et al., 2017).
Riwayat Keluarga

Riwayat  penyakit pada keluarga
merupakan riwayat medis pada keluarga atau
saudara yang mempunyai hubungan darah.
Sebagian besar ada kesamaan dalam kondisi
fisik pada keluarga, dan terdapat genetik dan
riwayat keluarga yang memiliki keterkaitan
terhadap kejadian dismenore primer (Ade,
2019). Menurut teori dari Nurfadillah et al.
(2021) riwayat keluarga adalah salah satu
faktor risiko dari kejadian dismenore, karena
secara fisiologi dan anatomi seseorang secara
umum sama dengan orang tuanya atau
dengan keturunannya.

Hasil penelitian ini sejalan dengan
penelitian dari Ammar (2016) ditunjukkan
bahwa responden di Kelurahan Ploso
Kecamatan Tambaksari Surabaya sebagian
besar yang mengalami dismenore primer dan
memiliki riwayat pada keluarga sebanyak 36

responden (63,2%) lebih banyak

dibandingkan dengan responden yang
mengalami dismenore primer tetapi tidak
terdapat riwayat keluarga yang menderita
keluhan dismenore primer.

Hasil penelitian ini sejalan dengan
penelitian Kristianingsih  (2017) bahwa
prevalensi tertinggi terjadi pada siswi yang
memiliki riwayat dismenore sebanyak 120
responden (83,9%), sedangkan siswi yang
mengalami keluhan dismenore yang tidak
memiliki riwayat keluarga sebanyak 23
responden (16,1%). Hasil uji statistik chi
square dari penelitian Kristianingsih (2017)
pvalue > o diperoleh dengan nilai (0,08 >
0,05) artinya tidak ada hubungan antara
keluarga yang memiliki riwayat dismenore
dengan keluhan dismenore primer.
Kebiasaan Olahraga

Kebiasaan olahraga yaitu beberapa
aktivitas secara struktur yang dilakukan
dengan pedoman dan aturan atau kaidah
tertentu yang tidak tersusun pada waktu dan
intensitasnya. Olahraga yang dianjurkan
yaitu dalam seminggu tiga sampai empat kali
dan dalam setiap kali olahraga baiknya
dengan waktu minimal yaitu 30 menit (Ade,
2019).

Penelitian ini didukung dengan penelitian
dari Ade (2019) menunjukkan responden
yang memiliki kebiasaan olahraganya jarang

atau kurang aktif sebanyak 70 responden
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(94,6%) lebih banyak daripada responden
yang sering berolahraga. Penelitian ini juga
sejalan dengan penelitian Herdianti et al.
(2019) yang didapatkan bahwa mahasiswi
pre-klinik Program Studi Pendidikan Dokter
Universitas Udayana memiliki kebiasaan
olahraga yang jarang atau tidak rutin lebih
banyak dibandingkan mahasiswi yang
memiliki kebiasaan olahraga sering atau rutin
yaitu dengan masing-masing proporsi 87,5%
dan 12,5%.

Penelitian ini sejalan dengan penelitian
Kristianingsih  (2017) responden dengan
keluhan dismenore primer dan melakukan
kebiasaan olahraga sebanyak 25 responden
(43,9%) lebih sedikit dibandingkan dengan
responden yang memiliki keluhan dismenore
primer dengan tidak melakukan kebiasaan
olahraga sebanyak 43 responden (53,8%).
Hasil uji statistik dalam penelitiannya yang
didapat dengan menggunakan uji chi square
yaitu pvalue > 0,05 yang artinya tidak ada
hubungan antara kebiasaan olahraga dengan
keluhan dismenore primer. Hal ini dapat
ditunjukkan bahwa faktor kebiasaan olahraga
dalam penelitian tidak mempunyai peran
terjadinya keluhan dismenore primer.

Usia Menarche

Usia menarche di usia nya yang lebih

awal dapat menyebabkan alat-alat reproduksi

belum siap atau belum dapat berfungsi

dengan optimal untuk mengalami perubahan-
perubahan sehingga dapat menimbulkan
nyeri pada saat menstruasi berlangsung. Usia
menarche yang dibilang cepat yaitu usia
kurang dari 12 tahun, dapat lebih berisiko
dengan terjadinya keluhan dismenore primer
(Nurwana et al., 2017).

Penelitian ini sejalan dengan penelitian
Kristianingsih  (2017) disebutkan bahwa
responden dengan usia <12 tahun atau usia
dini Dberisiko sebanyak 131 responden
(80,4%) lebih banyak dibandingkan dengan
responden yang usianya >12 tahun atau usia
tidak dini sebanyak 32 responden (19,6%).

Penelitian ini sejalan dengan penelitian
Kristianingsih (2017) mengemukakan bahwa
responden yang mengalami dismenore
primer dengan usia <12 tahun lebih banyak
yaitu 121 responden (84,6%) daripada
responden yang mengalami dismenore
primer dengan usia >12 tahun. Didapatkan
hasil uji chi square dengan (pvalue 0,001),
artinya terdapat hubungan antara usia
menarche dengan keluhan dismenore primer.
Lama Menstruasi

Lama menstruasi ialah jumlah hari saat
keluarnya darah, pada saat awal menstruasi
sampai dengan selesainya menstruasi. Lama
menstruasi ~ hipermenorea  atau  lama
menstruasi lebih dari normal merupakan

pendarahan menstruasi yang lebih lama dari
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normal dan pendarahan yang banyak.
Hipermenorea biasanya disebabkan karena
gangguan endokrin dan juga karena
terjadinya gangguan inflamasi, dan gangguan
emosional dapat memengaruhi terjadinya
penyebab dari pendarahan. Hipermenorea
menimbulkan terjadinya kontraksi pada
uterus, apabila menstruasi yang terjadi lebih
lama maka dapat mengakibatkan uterus akan
lebih sering kontraksi dan prostaglandin
semakin ~ banyak  dikeluarkan. Jika
prostaglandin semakin banyak memproduksi
maka akan menimbulkan rasa nyeri saat
menstruasi, dan apabila kontraksi uterus akan
terus menerut dapat menyebabkan persediaan
darah yang akan dikirim melalui uterus akan
terhenti dan menyebabkan terjadinya
dismenore primer (Nurwana et al., 2017).
Hasil penelitian ini didukung dengan
hasil penelitian Ammar (2016) yang
menyatakan bahwa responden dengan
keluhan dismenore primer yang mengalami
lama menstruasi normal yaitu 3-5 hari
sebanyak 49 responden (86%) lebih banyak
dibandingkan responden dengan yang
mengalami lama menstruasi tidak normal
yaitu >7 hari sebanyak 8 responden (14%).
Penelitian ini juga didukung dari penelitian
Hermawahyuni et al. (2022) menjelaskan
bahwa responden yang mengalami dismenore

primer dengan lama menstruasi < 7 hari pada

siswi yaitu 135 responden (67,2%) lebih
banyak dibandingkan dengan responden yang
mengalami dismenore primer dengan lama
menstruasi > 7 hari pada siswi yaitu 66 siswi
(32,8%).

Penelitian ini sejalan dengan penelitian
Mouliza (2020) mengemukakan bahwa hasil
penelitian di MTs Negeri 3 Medan Tahun
2019 yang mengalami dismenore dengan
lama menstruasi normal sebanyak 16 siswi
(28,1%) lebih banyak dibandingkan dengan
siswi yang mengalami dismenore dengan
lama menstruasi tidak normal (45,6%), dan
hasil uji Chi Square diperoleh (pvalue 0,033).
Maka dengan demikian diartikan bahwa di
MTs Negeri 3 Medan Tahun 2019 ada
hubungan antara lama menstruasi dengan
keluhan dismenore primer.

Tingkat Stres

Penelitian ini didukung dengan penelitian
Dwihestie (2018) menyatakan bahwa
responden yang mengalami dismenore
primer dan memiliki tingkat stres sedang
terbesar sebanyak 19 responden (55,9%)
dibandingkan dengan tingkat stres ringan dan
berat. Menurut WHO dalam Dwihestie
(2018), stres merupakan respon pada tubuh
terhadap tekanan mental seseorang. Stres
ialah reaksi psikis dan fisik seseorang
terhadap beberapa tuntutan yang dapat

menyebabkan ketegangan seseorang dan

Jurnal Kesehatan Al-Irsyad Volume 17, Nomor 1, Maret 2024



dapat menyebabkan gangguan stabilitas
seseorang dalam kehidupan sehari-hari. Stres
juga dapat dikatakan karena adanya respon
dari tubuh seseorang ketika seseorang
tersebut memiliki tekanan dari faktor
lingkungannya, yang berdampak pada
kesehatan fisik maupun kesehatan mental
seseorang. Stres merupakan salah satu
dampak kesehatan dari kejadian keluhan
dismenore (Berlianawati, 2016).

Hasil analisis bivariat pada penelitian ini
sejalan dengan penelitian Nurwana et al.
(2017) bahwa responden yang mengalami
stres risiko rendah dan mengalami dismenore
sebanyak 25 responden (86,2%) lebih besar
daripada responden yang mempunyai
keluhan dismenore dan tidak mengalami
stress. Hasil uji Exac Fisher Test dengan
kepercayaan 95% didapatkan (pvalue 0,429)
yang artinya tidak terdapat hubungan yang
signifikan antara stres dan kejadian
dismenore.

Makanan Cepat Saji/Fast Food

Hasil penelitian ini sejalan dengan
penelitian Hermawahyuni et al. (2022)
menjelaskan bahwa kebiasaan siswi dalam
mengkonsumsi makanan cepat saji yaitu 109
siswi (54,2%) lebih banyak dibandingkan
dengan  siswi  yang  tidak  sering
mengkonsumsi makanan cepat saji 92 siswi

(45,8%).

Penelitian ini sejalan dengan penelitian
Hermawahyuni et al (2022) yang
menyatakan bahwa hasil analisis bivariat
menunjukkan hasil uji Chi Square nilai
pvalue 0,000 yang artinya terdapat hubungan
yang signifikan antara mengkonsumsi
makanan cepat saji dengan kejadian
dismenore primer. Penelitian ini sejalan
dengan penelitian yang dilakukan oleh
Qomarasari (2021) bahwa pada hasil analisis
bivariat menghasilkan nilai pvalue 0,029
yang artinya terdapat hubungan antara
makanan cepat saji/fast food dengan kejadian
dismenore primer.

Konsumsi makanan cepat saji/fast food
dapat berhubungan dengan keadaan keluhan
dismenore primer. Hal ini disebabkan karena
kandungan dari makanan cepat saji terdapat
kandungan gizi yang buruk, seperti tinggi
kalori, tinggi gula, tinggi lemak trans, dan
memiliki rendah serat (Hermawahyuni et al.,
2022). Makanan cepat saji atau fast food
terdapat kandungan asam lemak trans yang
termasuk dalam salah satu radikal bebas, dan
efeknya dari radikal bebas yaitu dapat
merusak membran sel. Komponen dalam
membran sel salah satunya yaitu fosfolipid,
yang dimana fungsi dari fosfolipid tersebut
yaitu yang menyediakan asam arakidonat
yang kemudian akan bereaksi menjadi

prostaglandin.  Prostaglandin ini  dapat
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berfungsi untuk membantu kontraksinya
rahim pada wanita dan megeluarkan lapisan-
lapisan rahim selama masa menstruasi pada
wanita berlangsung. Jadi kebanyakan wanita
yang merasakan dismenore atau dengan
sebutan nyeri pada perut ketika menstruasi,
hal ini terjadi karena adanya penumpukan
dalam jumlah yang sangat banyak pada
prostaglandin, sehingga hal inilah yang
menyebabkan wanita saat menstruasi
merasakan sakit nyeri yang disebut
dismenore (Satyanarayan (2014) dalam
Qomarasari (2021)).
KESIMPULAN

Berdasarkan hasil penelitian yang
dilakukan di SMK Kesehatan Mulia Karya
Husada Jakarta Selatan Tahun 2022 bahwa
ada hubungan antara usia menarche, lama
menstruasi, dan makanan cepat saji/fast food
terhadap  keluhan  dismenore  primer.
Berdasarkan kesimpulan pada penelitian ini
makan disarankan bagi remaja putri agar
gaya hidup sehat ditingkatkan menjadi lebih

baik lagi dengan mengurangi konsumsi

makanan cepat saji/fast food.
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