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ABSTRAK

Ghaniyyu Intan Nur Anisa, gambaran pengetahuan remaja putri kelas VIII
tentang penanganan dismenore di SMPN 2 Tanjunganom, Tugas Akhir, Prodi DIII
Keperawatan, FIKS UN PGRI, 2026.

Dismenore termasuk keluhan kesehatan reproduksi yang cukup sering dialami oleh
remaja putri dan dapat menghambat kegiatan sehari-hari. Pemahaman yang
memadai mengenai cara menangani dismenore diperlukan agar remaja mampu
memilih tindakan yang tepat ketika nyeri haid muncul. Penelitian ini bertujuan
menggambarkan pengetahuan remaja putri kelas VIII mengenai penanganan
dismenore di SMPN 2 Tanjunganom. Metode yang digunakan adalah penelitian
deskriptif kuantitatif. Populasi penelitian meliputi seluruh siswi kelas VIII di SMPN
2 Tanjunganom Kabupaten Nganjuk sebanyak 100 orang. Sampel berjumlah 50
responden dan dipilih dengan teknik purposive sampling. Data dikumpulkan
menggunakan kuesioner tertutup, kemudian dianalisis secara univariat dan
disajikan dalam bentuk distribusi frekuensi serta persentase. Hasil penelitian
menunjukkan sebagian besar responden berusia 14 tahun, yaitu 37 orang (74%).
Tingkat pengetahuan remaja putri tentang penanganan dismenore paling banyak
berada pada kategori kurang, yaitu 44 responden (88%), kategori cukup sebanyak
5 responden (10%), dan kategori baik sebanyak 1 responden (2%). Temuan ini
memperlihatkan bahwa sebagian besar siswi kelas VIII di SMPN 2 Tanjunganom
masih memiliki pengetahuan yang rendah mengenai penanganan dismenore.
Peningkatan edukasi kesehatan reproduksi perlu dilakukan melalui kerja sama
sekolah dan tenaga kesehatan agar remaja memperoleh informasi yang benar
tentang penanganan dismenore.

Kata kunci : Pengetahuan, Remaja putri, Dismenore
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ABSTRACT

Ghaniyyu Intan Nur Anisa. Overview of Knowledge of Grade VIII Female
Adolescents Regarding Dysmenorrhea Management at SMPN 2 Tanjunganom,
Nganjuk Regency. Final Project. Diploma III Nursing Study Program, Faculty of
Health Sciences and Science, UN PGRI, 2026.

Dysmenorrhea is a reproductive health complaint frequently experienced by
adolescent girls and can interfere with daily activities. Adequate knowledge of
dysmenorrhea management is needed so adolescents can respond properly when
menstrual pain occurs. This study aimed to describe the knowledge of grade VIII
female students regarding dysmenorrhea management at SMPN 2 Tanjunganom,
Nganjuk Regency. A quantitative descriptive design was applied. The population
consisted of all grade VIII female students at SMPN 2 Tanjunganom, totaling 100
students. The sample included 50 respondents selected through purposive sampling.
Data were collected using a closed-ended questionnaire and analyzed with
univariate analysis, then presented in frequency and percentage distributions. The
results showed that most respondents were 14 years old, totaling 37 students (74%).
Knowledge of dysmenorrhea management was mostly in the poor category, with 44
respondents (88%,), followed by 5 respondents (10%) in the moderate category and
1 respondent (2%) in the good category. These findings indicate that most grade
VIII female students at SMPN 2 Tanjunganom still have low knowledge of
dysmenorrhea management. Reproductive health education should therefore be
strengthened through collaboration between schools and health workers to help
adolescents obtain accurate information about proper dysmenorrhea management.

Keywords: Knowledge, Female adolescents, Dysmenorrhea
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BAB I
PENDAHULUAN

A. Latar Belakang Penelitian

Remaja merupakan masa peralihan dari anak-anak menuju dewasa.
WHO menjelaskan bahwa masa remaja berada pada rentang usia 10 sampai
19 tahun (Poruwati dkk., 2021). Pada fase ini, remaja mengalami pubertas
yang ditandai dengan pertumbuhan fisik cepat, pematangan organ
reproduksi, serta mulai terjadinya menstruasi pada remaja putri (Alam dkk.,
2021). Ketika menstruasi berlangsung, sebagian remaja putri merasakan
ketidaknyamanan berupa nyeri haid atau dismenore (Juwitasari, 2020).

World Health Organization (WHO) tahun 2020 menyebutkan bahwa
dismenore termasuk keluhan yang banyak dialami perempuan di berbagai
negara, dengan rata-rata kejadian lebih dari 50%. Di Indonesia, dismenore
juga banyak ditemukan pada kelompok remaja, dengan prevalensi tahun
2024 sekitar 43% hingga 93%. Di Jawa Timur, dismenore masih menjadi
perhatian karena angka kejadiannya cukup tinggi, yaitu sekitar 64,25% pada
tahun 2025. Survei awal yang dilakukan peneliti di SMPN 2 Tanjunganom
tahun 2025 menunjukkan 54 remaja putri (89,9%) mengalami dismenore.
Sebanyak 35 remaja putri (57,8%) menyatakan keluhan tersebut
mengganggu aktivitas belajar dan menurunkan konsentrasi. Tindakan yang
paling banyak dilakukan untuk mengatasi nyeri adalah beristirahat, yaitu
pada 31 remaja putri (51,1%).

Menstruasi adalah proses normal yang dialami perempuan usia
reproduksi setiap bulan, berupa peluruhan lapisan endometrium karena
tidak terjadi pembuahan. Suprayogi (2024) menjelaskan bahwa saat
endometrium meluruh, tubuh melepaskan prostaglandin yang membantu
merangsang kontraksi rahim agar darah menstruasi keluar. Produksi
prostaglandin yang berlebihan dapat membuat kontraksi uterus meningkat
sehingga muncul nyeri haid atau dismenore. Nirmala dkk. (2022)
menyebutkan bahwa dismenore menjadi salah satu gangguan ginekologi

yang paling sering dialami perempuan. Keluhan ini dapat menyebabkan



perempuan tidak mampu menjalankan aktivitas fisik selama 1 sampai 3 hari
setiap bulan. Widayani (2023) menjelaskan bahwa dismenore berkaitan
dengan ketidakseimbangan kadar progesteron serta peningkatan produksi
prostaglandin dari endometrium selama menstruasi. Nyeri haid dapat
menghambat aktivitas harian remaja putri, terutama kegiatan belajar di
sekolah, karena konsentrasi dan motivasi belajar dapat menurun (Sitompul
dkk., 2022).

Penanganan dismenore dapat dilakukan melalui cara farmakologis
dan nonfarmakologis. Penanganan farmakologis umumnya menggunakan
analgesik atau obat pereda nyeri. Obat ini cukup sering dipilih karena dapat
mengurangi rasa tidak nyaman, tetapi penggunaannya tidak dianjurkan
secara terus-menerus dalam jangka panjang. Cara nonfarmakologis dapat
berupa kompres hangat, penggunaan ramuan herbal, latihan napas dalam,
teknik relaksasi, dan pijat (Berliana, 2021). Pengetahuan tentang
penanganan dismenore penting dimiliki remaja karena akan memengaruhi
sikap dan tindakan saat nyeri haid muncul. Semakin baik pengetahuan
seseorang, semakin besar pula kemampuannya dalam memilih cara
penyelesaian masalah yang tepat (Nirmala dkk., 2022).

Berdasarkan latar belakang tersebut, penelitian ini dilakukan untuk
mengetahui gambaran pengetahuan siswi kelas VIII tentang penanganan
dismenore. Hasil penelitian diharapkan dapat membantu upaya peningkatan
pengetahuan dan kesadaran remaja putri mengenai cara menangani

dismenore dengan benar.

. Rumusan Masalah

Berdasarkan permasalahan yang telah diuraikan, rumusan masalah
dalam penelitian ini adalah: “Bagaimana gambaran pengetahuan remaja

putri kelas VIII tentang penanganan dismenore di SMPN 2 Tanjunganom?”

. Tujuan
. Tujuan Umum
Mengetahui gambaran pengetahuan remaja putri kelas VIII tentang

penanganan dismenore di SMPN 2 Tanjunganom Kabupaten Nganjuk.



Tujuan Khusus

a.

Mengidentifikasi karakteristik usia remaja putri kelas VIII terkait
penanganan dismenore di SMPN 2 Tanjunganom Kabupaten Nganjuk.
Mengidentifikasi tingkat pengetahuan remaja putri kelas VIII mengenai

penanganan dismenore di SMPN 2 Tanjunganom Kabupaten Nganjuk.

. Manfaat Penelitian

Manfaat Teoritis

Secara teoritis, hasil penelitian ini diharapkan dapat menambah

informasi mengenai pengetahuan remaja putri dalam penanganan

dismenore.

Manfaat Praktis

a.

Bagi Remaja Putri

Hasil penelitian ini dapat menjadi sumber informasi untuk
meningkatkan pengetahuan dan kesadaran remaja putri dalam
menangani dismenore secara tepat.
Bagi Pihak Sekolah

Hasil penelitian 1ini dapat digunakan sebagai bahan
pertimbangan bagi sekolah dalam meningkatkan edukasi kesehatan
reproduksi, khususnya mengenai penanganan dismenore.
Bagi Tenaga Kesehatan

Hasil penelitian ini dapat menjadi bahan acuan bagi tenaga
kesehatan dalam menyusun kegiatan penyuluhan atau promosi

kesehatan tentang penanganan dismenore pada remaja.
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