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ABSTRACT 

 

Pain during period is the most common gynecologic complaint and is 

commonly experienced by women. To treat the pain of period women take pain 

medication periodically without consulting it to the health personnel. This practice 

has happened many times,  especially in young women at SMA Swasta Cerdas 

Bangsa, Deli Serdang. The purpose of this research was to find out description of 

the female adolescents’ knowledge about primer drugs to treat painful period at 

SMA Swasta Cerdas Bangsa, Deli Serdang District. 

This research was a descriptive study with survey method. The sampling 

was a saturated sampling technique. The  population and sample size was 43 

female students who has ever taken drugs to treat painful period. The data were 

collected through questionnaires containing questions regarding the respondents' 

demographics and knowledge. 

The results showed the respondents’ knowledge on some basis as the 

following: based on the memory level 77%, good criteria, based on the 

understanding level 79%, and based on the implementation level 78%, good 

criteria. The majority of the students received the information from mass media 

and were knowledgeable 11%. The majority of respondents were 16 years old 

and knowledgeable 18%. 

This study concluded that the respondents were knowledgeable about the 

primary drug of painful period 78%. It is expected that the school work together 

with health workers to provide more information and counseling to the students to 

increase students' insight.  
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ABSTRAK 
 

Rasa nyeri saat menstruasi merupakan keluhan ginekologi yang paling 
umum dan banyak dialami oleh wanita. Untuk mengatasi rasa nyeri mentruasi 
wanita mengkonsumsi obat-obatan pereda nyeri secara berkala tanpa ada 
konsultasi ke tenaga kesehatan, terutama sering terjadi pada remaja putri di SMA 
Swasta Cerdas Bangsa Kabupaten Deli Serdang. Tujuan dalam penelitian ini 
adalah mengetahui gambaran pengetahuan remaja putri tentang obat pereda 
nyeri menstruasi primer di SMA Swasta Cerdas Bangsa Kabupaten Deli 
Serdang. 

Metode penelitian ini bersifat survei deskriptif. Pengambilan sampel 
menggunakan teknik sampling jenuh, dengan jumlah populasi dan sampel 

sebanyak 43 siswi yang pernah mengonsumsi obat pereda nyeri menstruasi. Alat 
pengumpul data dalam penelitian ini adalah kuesioner yang berisi tentang 
demografi responden dan kuesioner pengetahuan. 

Hasil penelitian menunjukkan bahwa pengetahuan responden berdasarkan 
tingkatan ingatan sebanyak 77% (Baik), tingkatan pemahaman sebanyak 79% 
(Baik), dan tingkatan penerapan sebanyak 78% (Baik). Mayoritas responden 
memperoleh sumber informasi dari media massa dan berpengetahuan baik 
dengan persentase 11%. Mayoritas responden berumur 16 tahun dan 
berpengetahuan baik dengan persentase 18%. 

Maka dari hasil penelitian ini dapat disimpulkan bahwa responden 
berpengetahuan baik mengenai obat pereda nyeri menstruasi primer sebanyak 
78%. Diharapkan agar instansi sekolah bekerjasama dengan tenaga kesehatan 
untuk memberikan penyuluhan dan informasi kepada siswi sehingga wawasan 
siswi terus meningkat. 

 
 
Kata Kunci : Pengetahuan, Remaja Putri, Obat, Menstruasi 
Daftar Bacaan : 20 (2007-2016) 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

 

A. Latar Belakang 

Masa remaja merupakan salah satu tahap dalam kehidupan manusia 

yang  sering disebut sebagai masa pubertas yaitu masa peralihan dari anak-anak 

ke masa dewasa. Pada tahap ini remaja akan mengalami suatu perubahan fisik, 

emosional, dan sosial sebagai ciri dalam masa pubertas. Menurut WHO (World 

Health Organization), remaja adalah penduduk dalam rentang usia 10-19 tahun. 

Menurut hasil Survey Demografi dan Kesehatan Indonesia (SDKI) tahun 2011 

jumlah penduduk usia 10 – 19 tahun mencakup 22,9% dari jumlah penduduk 

Indonesia (Dinkes, 2012). Di dunia diperkirakan kelompok remaja berjumlah 1,2 

milyar atau 18% dari jumlah penduduk dunia (Hendarini, 2014). 

Pada masa ini, seorang remaja wanita normal setiap bulannya akan 

mengalami suatu kondisi reproduksi, yaitu menstruasi. Menstruasi merupakan 

suatu siklus alamiah yang menunjukkan kesempurnaan seorang wanita. Darah 

yang keluar waktu menstruasi merupakan darah yang berasal dari dinding rahim. 

Karena terdapat penurunan kadar hormon estrogen dan progesteron maka 

terjadilah gangguan pada dinding rahim sehingga timbullah menstruasi, dapat 

dikatakan setiap wanita normal pasti mengalami hal itu. Walaupun begitu, pada 

kenyataannya banyak wanita yang mengalami masalah menstruasi, diantaranya 

adalah nyeri haid (dismenorea). Dismenorea adalah keluhan yang sering dialami 

perempuan pada bagian perut bawah, punggung bagian bawah, pinggang, 

panggul, otot paha atas, hingga betis. Rasa nyeri ini dapat disebabkan oleh 

kontraksi otot perut yang terjadi terus menerus saat mengeluarkan darah. 

Kontraksi yang sangat sering ini kemudian menyebabkan otot menegang (Laila, 

2011). Para ahli membagi dismenorea menjadi dua bagian, yaitu dismenorea 

primer dan dismenorea sekunder. Yang dikatakan dismenorea primer adalah 

nyeri menstruasi yang dirasakan tanpa adanya kelainan pada alat reproduksi, 

keadaan ini lebih sering pada wanita ovulasi dan belum pernah mengandung. 

Sedangkan dismenorea sekunder biasanya ditemukan jika terdapat penyakit atau 

kelainan pada alat reproduksi. Nyeri dapat terasa sebelum, selama, dan sesudah 

menstruasi (Haryono, 2016). 
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Rasa nyeri saat menstruasi merupakan keluhan ginekologi yang paling 

umum dan banyak dialami oleh wanita. Dismenorea yang paling umum 

dilaporkan, terjadi pada 60%-90% remaja dan merupakan penyebab paling 

sering alasan ketidakhadiran di sekolah dan pengurangan aktivitas sehari – hari. 

Angka kejadian nyeri menstruasi di dunia sangat besar. Rata-rata lebih dari 50% 

perempuan di setiap negara mengalami nyeri menstruasi. Di Amerika angka 

persentasenya sekitar 60% dan di Swedia sekitar 72%. Sementara di Indonesia 

angkanya diperkirakan 55% perempuan usia produktif yang tersiksa oleh nyeri 

selama menstruasi. Angka kejadian nyeri menstruasi berkisar 45-95% di 

kalangan wanita usia produktif (Proverawati dan Misaroh, 2014). 

Dalam studi epidemiologi pada populasi remaja (berusia 12-17 tahun) di 

Amerika Serikat, Klein dan Lift melaporkan prevalensi dismenorea mencapai 

59,7%. Dari mereka yang mengeluh nyeri 12% tergolong berat, 37% sedang, dan 

49% ringan. Studi ini juga melaporkan bahwa dismenorea menyebabkan 14% 

remaja putri sering tidak masuk sekolah (Hendarini, 2014).  

Angka Kejadian dismenorea di Indonesia terdiri dari 54,89% dismenorea 

primer dan 9,36% dismenorea sekunder. Hasil penelitian Olaf Sianipar, 2009 

dalam Jurnal Penelitian Deby, dkk (2014) menunjukkan 31,6% remaja putri di 

Jakarta Timur mengalami dismenorea. Pada tahun 2013, hasil penelitian Frenita 

dalam Jurnal Penelitian Deby, dkk (2014) di SMK Negeri 10 Medan menunjukan 

81,30% remaja mengalami dismenorea. 

Menurut Laila 2011, beberapa perempuan yang merasakan sakit tak 

tertahankan saat menstruasi dapat berpengaruh terhadap 50% aktivitas harian 

pada perempuan usia produktif, dan 85% pada remaja putri usia belasan tahun. 

Kebanyakan remaja di Indonesia yang mengalami nyeri haid tidak berkunjung ke 

dokter dan instansi kesehatan. Sebagian remaja memilih mengatasi nyeri 

menstruasi dengan mengkonsumsi obat-obatan secara berkala yang dijual bebas 

tanpa ada konsultasi ke tenaga kesehatan. Padahal, seperti lazimnya obat-

obatan kimia, seberapa pun aman dan tanpa efek samping, tapi bila dikonsumsi 

terus-menerus akan menimbulkan dampak negatif bagi kesehatan seperti 

kerusakan ginjal dan liver, gangguan lambung dan usus dan reaksi-reaksi 

lainnya. Kebanyakan remaja menganggap tanpa obat itu maka mereka akan 

terus mengalami nyeri dan tidak bisa melepaskan diri dari obat-obatan itu.  
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Secara umum penanganan nyeri menstruasi terbagi dua kategori yaitu 

pendekatan farmakologi dan non farmakologi.  Secara farmakologi nyeri 

menstruasi dapat ditangani dengan terapi analgesik yang merupakan metode 

paling umum digunakan untuk menghilangkan nyeri. Walaupun analgesik dapat 

menghilangkan nyeri dengan efektif namun penggunaan analgesik akan 

berdampak ketagihan dan akan memberikan efek samping obat yang berbahaya 

bagi penggunanya. Secara non farmakologi antara lain kompres hangat, teknik 

relaksasi serta napas dalam dan senam. (Munthe, 2013) 

Hasil penelitian Deviana Munthe, 2013 dalam skripsinya yang berjudul 

“Pengetahuan Remaja Putri Tentang Penggunaan Obat Pereda Rasa Nyeri  

Menstruasi Primer di SMA Negeri 17 Medan Tahun 2013” menyatakan bahwa 

mayoritas responden remaja putri mempunyai pengetahuan yang cukup 

mengenai penggunaan obat pereda rasa nyeri menstruasi primer. 

Menurut hasil survei pendahuluan yang telah dilakukan pada siswi-siswi 

kelas X dan XI yang berjumlah 60 orang di SMA Swasta Cerdas Bangsa 

Kabupaten Deli Serdang, diketahui 52 siswi mengalami dismenorea dan 43 dari 

siswi tersebut pernah mengonsumsi obat pereda nyeri menstruasi, seperti: 

paracetamol, asam mefenamat, dan feminax, baik yang mengonsumsi secara 

rutin ataupun tidak rutin pada saat terjadinya nyeri menstruasi. Berdasarkan 

informasi yang diberikan Guru Bimbingan Konseling (BK) di SMA Swasta Cerdas 

Bangsa Kabupaten Deli Serdang, didapatkan keterangan bahwa dalam satu 

bulan ada kurang lebih dari 5 - 7 siswi yang meminta ijin untuk tidak hadir pada 

jam pelajaran tertentu karena nyeri menstruasi yang sangat mengganggu 

aktivitas mereka dan ada juga yang meminta ijin pulang sebelum jam pulang 

sekolah dengan alasan sakit perut dan tidak sanggup untuk mengikuti kegiatan 

belajar mengajar. Namun Guru BK tidak memiliki data pasti tentang jumlah siswa 

yang mengalami nyeri menstruasi setiap bulannya. Oleh sebab itu peneliti tertarik 

untuk melakukan penelitian tentang “Gambaran Pengetahuan Remaja Putri 

Tentang Obat Pereda Nyeri Menstruasi Primer di SMA Swasta Cerdas 

Bangsa Kabupaten Deli Serdang” sehingga nantinya siswi mengerti walaupun 

penggunaan obat nyeri menstruasi dapat meredakan nyeri menstruasi namun 

penggunaan dalam jangka panjang dapat memberikan efek samping yang 

berbahaya bagi kesehatan seperti kerusakan ginjal dan liver, gangguan lambung 

dan usus dan reaksi-reaksi lainnya. 
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B. Rumusan Masalah  

Perumusan masalah dalam penelitian ini adalah “Bagaimana Gambaran 

Pengetahuan Remaja Putri Tentang Obat Pereda Nyeri Menstruasi Primer di 

SMA Swasta Cerdas Bangsa Kabupaten Deli Serdang?”. 

 

C. Tujuan Penelitian 

C.1 Tujuan Umum 

Untuk mengetahui gambaran pengetahuan remaja putri tentang obat 

pereda rasa nyeri menstruasi primer di SMA Swasta Cerdas Bangsa Kabupaten 

Deli Serdang. 

C.2 Tujuan Khusus 

1. Untuk mengetahui karakteristik remaja putri tentang obat pereda rasa 

nyeri menstruasi primer di SMA Swasta Cerdas Bangsa Kabupaten Deli 

Serdang. 

2. Untuk mengetahui gambaran pengetahuan remaja putri tentang obat 

pereda rasa nyeri menstruasi primer terhadap tingkatan ingatan (know) di 

SMA Swasta Cerdas Bangsa Kabupaten Deli Serdang. 

3. Untuk mengetahui gambaran pengetahuan remaja putri tentang obat 

pereda rasa nyeri menstruasi primer terhadap tingkatan pemahaman 

(comprehension) di SMA Swasta Cerdas Bangsa Kabupaten Deli 

Serdang. 

4. Untuk mengetahui gambaran pengetahuan remaja putri tentang obat 

pereda rasa nyeri menstruasi primer terhadap tingkatan penerapan 

(application) di SMA Swasta Cerdas Bangsa Kabupaten Deli Serdang. 

 

D. Manfaat Penelitian 

1. Sebagai informasi bagi remaja-remaja putri SMA Swasta Cerdas Bangsa 

Kabupaten Deli Serdang tentang obat pereda rasa nyeri menstruasi 

primer. 

2. Sebagai penambah wawasan terhadap peneliti dan pembaca tentang 

obat pereda rasa nyeri menstruasi primer. 

3. Sebagai referensi bagi peneliti selanjutnya. 
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BAB II 

TINJAUAN PUSTAKA 

 

A. Tinjauan Pustaka 

A.1 Pengetahuan 

A.1.1 Definisi Pengetahuan 

Pengetahuan adalah hasil tahu dari manusia, yang sekadar menjawab 

pertanyaan “what” yang terjadi setelah orang melakukan penginderaan terhadap 

suatu obyek tertentu. Penginderaan terjadi melalui panca indera penglihatan, 

pendengaran, penciuman,  rasa, dan raba. Sebagian besar pengetahuan 

manusia diperoleh melalui mata dan telinga (Notoatmodjo, 2012). 

Pengetahuan atau kognitif merupakan domain yang sangat penting untuk 

terbentuknya tindakan seseorang (overt behavior). Karena dari pengalaman dan 

penelitian ternyata perilaku yang didasari oleh pengetahuan akan lebih langgeng 

dibandingkan dengan perilaku yang tidak didasari oleh pengetahuan. Penelitian 

Rogers (1974) mengungkapkan bahwa sebelum orang mengadopsi perilaku baru 

(berperilaku baru), didalam diri seseorang tersebut terjadi proses yang berurutan, 

yakni: 

 Awareness (kesadaran), yakni orang tersebut menyadari dalam arti 

mengetahui terlebih dahulu terhadap stimulus objek. 

 Interest (merasa tertarik), yakni orang yang tertarik terhadap stimulus atau 

objek tersebut.  

 Evaluation (menimbang-nimbang), yakni seseorang menimbang-nimbang 

terhadap baik atau buruknya stimulus tersebut bagi dirinya. 

 Trial, yakni subjek mulai mencoba melakukan sesuatu sesuai dengan apa 

yang dikehendaki oleh stimulus. 

 Adoption, yakni subjek telah berperilaku baru sesuai dengan 

pengetahuan, kesadaran dan sikapnya terhadap stimulus (Notoatmodjo, 

2010). 
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A.1.2 Tingkat Pengetahuan 

Pengetahuan yang tercakup dalam domain kognitif mempunyai enam 

tingkatan yaitu: (Notoatmodjo, 2010) 

a) Tahu (know) 

Tahu diartikan sebagai mengingat sesuatu materi yang telah dipelajari 

sebelumnya. Termasuk ke dalam pengetahuan tingkat ini adalah mengingat 

kembali (recall) sesuatu yang spesifik dan seluruh bahan yang dipelajari atau 

rangsangan yang telah diterima. Oleh sebab itu, tahu ini merupakan tingkat 

pengetahuan yang paling rendah.  

b) Memahami (comprehension) 

Memahami diartikan sebagai suatu kemampuan untuk menjelaskan 

secara benar tentang objek yang diketahui dan dapat menginterpretasikan materi 

tersebut secara benar. Orang yang telah paham terhadap objek atau materi 

harus dapat menjelaskan, menyebutkan contoh, menyimpulkan, meramalkan dan 

sebagainya terhadap objek yang dipelajari. 

c) Aplikasi (application) 

Aplikasi diartikan sebagai kemampuan untuk menggunakan materi yang 

telah dipelajari pada situasi atau kondisi real (sebenarnya). Aplikasi disini dapat 

diartikan sebagai aplikasi atau penggunaan hukum-hukum, rumus, metode, dan 

prinsip dalam konteks atau situasi yang lain.  

d) Analisis (analysis) 

Analisis adalah suatu kemampuan untuk menjabarkan materi atau suatu 

objek ke dalam komponen-komponen, tetapi masih didalam satu struktur 

organisasi dan masih ada kaitannya satu sama lain.  

e) Sintesis (synthesis) 

Sintesis menunjuk kepada suatu kemampuan untuk meletakkan atau 

menghubungkan bagian-bagian didalam suatu bentuk keseluruhan yang baru. 

Dengan kata lain sintesis adalah suatu kemampuan untuk menyusun formulasi 

baru dari formulasi-formulasi yang ada.  

f) Evaluasi (evaluation) 

Evaluasi ini berkaitan dengan kemampuan untuk melakukan justifikasi 

atau penilaian terhadap suatu materi atau objek. Penilaian-penilaian itu 

berdasarkan pada suatu kriteria yang ditentukan sendiri, atau menggunakan 

kriteria-kriteria yang telah ada.  
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A.2 Remaja Putri 

A.2.1 Definisi Remaja Putri 

Remaja atau adolescence berasal dari bahasa Latin “adolescere” yang 

berarti “tumbuh” atau “tumbuh menjadi dewasa”. Istilah adolescence yang 

berasal dari bahasa Inggris, saat ini mempunyai arti yang cukup luas mencakup 

kematangan mental, emosional, sosial, dan fisik. 

Menurut WHO, 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, menurut Badan Kependudukan dan 

Keluarga Berencana Nasional (BKKBN), remaja adalah penduduk dalam rentang 

usia 10-24 tahun dan belum menikah (Infodatin, 2016). 

Masa remaja merupakan masa transisi antara masa anak–anak ke masa 

dewasa, selama masa remaja akan terjadi penambahan kecepatan pertumbuhan 

atau pacu tumbuh (growth spurt) mulai munculnya tanda–tanda seks sekunder, 

terutama pada remaja putri mulai terjadi fertilisasi. 

Remaja putri adalah sosok wanita dalam rentang usia 10-19 tahun yang 

sedang berkembang baik dari segi fisik maupun seksual. Seorang remaja putri 

identik dengan perubahan dan permasalahan yang terjadi pada dirinya di usia 

remaja.  

 

A.2.2 Perkembangan yang Terjadi Pada Remaja Putri 

1. Perkembangan Intelektual 

Perkembangan intelektual yang terjadi pada remaja, antara lain: 

- Matangnya kemampuan berpikir dan berkembangnya kecerdasan secara 

umum. 

- Kemampuan menafsirkan kejadian yang akan dihadapinya dan memberi 

penilaian terhadap kejadian tersebut. 

- Berkembangnya kemampuan berkonsentrasi, baik secara kualitas 

maupun kuantitas dalam waktu yang lama. 

- Berkembangnya kemampuan mengingat berdasarkan pemahaman dari 

pengalaman. 

2. Perkembangan Psikologis 

Perubahan yang nampak pada usia remaja dalam perkembangan 

psikologis, yaitu: 
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- Mampu mengungkapkan emosi positif (gembira) dan emosi negatif 

(sedih) dengan jelas. 

- Menyukai kebebasan, mengacuhkan nasihat orangtua, dan muncul 

kepercayaan diri. 

- Bertambahnya ekspresi emosi secara umum. 

- Bertambahnya rasa kekhawatiran atau perasaan cemas. 

3. Perkembangan Fisik 

Pada masa remaja terjadi perubahan kondisi fisik seorang anak menjadi 

lebih sempurna. Pada masa ini, organ reproduksi anak menjadi lebih matang 

dan seorang anak memiliki hormon-hormon seksualitas baru yang 

mengantarkannya menjadi dewasa. Berikut ini hal-hal yang berkaitan 

dengan persoalan remaja: 

- Organ-organ reproduksi bertambah besar sekitar 50%. 

- Ukuran dada anak perempuan bertambah besar. 

- Tinggi badan bertambah 15-20 cm selama satu tahun dan berat badan 

bertambah 18-22 kg selama setahun. 

- Bertambahnya ukuran organ-organ seksualitas bagian tengah dan dalam. 

- Menstruasi bagi perempuan. 

- Munculnya rambut di berbagai tempat di badan seorang remaja. 

- Bertambahnya kemampuan bergerak seperti melompat, kemampuan 

merespon sesuatu, kemampuan beradaptasi serta kemampuan 

berkonsentrasi (Sa’id, 2015). 

 

A.3 Siklus Menstruasi 

4 fase siklus menstruasi adalah: 

1. Fase menstruasi atau pendarahan (hari 1 sampai 5) 

2. Fase folikular (hari 1 sampai 13) 

3. Fase ovulasi (hari 14) 

4. Fase luteal (hari 15-28) 

(https://mediskus.com/wanita/4-fase-siklus-menstruasi) 
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Gambar 2.1 Siklus Menstruasi 

 

A.3.1 Fase Menstruasi atau Pendarahan  

Fase keluarnya darah haid ini dimulai pada hari pertama menstruasi dan 

berlangsung sampai hari ke-5 dari siklus menstruasi. Beberapa sumber 

menyebutkan bisa berlangsung sampai hari ke-7 dan ini masih dianggap normal. 

Peristiwa berikut terjadi selama fase haid ini:  

- Hormon progesteron turun drastis.  

- Lapisan rahim luruh dan keluar dalam bentuk darah menstruasi.  

- Darah yang keluar sekitar 10 ml sampai 80 ml. Pada fase menstruasi ini 

Anda mungkin mengalami kram perut. Kram ini disebabkan oleh kontraksi 

rahim dan otot-otot perut untuk mengusir darah haid.  

Selama pekan ini, kondisi fisik berada pada titik terendah, bahkan bisa 

dikatakan memiliki energi terendah diantara fase siklus menstruasi lainnya. Oleh 
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sebab itu, wanita cenderung lemas dan ingin beristirahat. Meskipun butuh 

istirahat, namun tiduran saja di kamar juga tidak dianjurkan. Lakukanlah gerakan 

ringan seperti berjalan di halaman, melihat pemandangan, dan aktifitas ringan 

lainnya. Di samping itu, penuhilah kebutuhan cairan dan asupan makanan, 

karena pada fase ini seseorang membutuhkan energi ekstra. 

 

A.3.2 Fase Folikular 

Fase ini disebut fase folikuler karena kelenjar pituitari (hipofisia) 

melepaskan hormon yang disebut Follicle Stimulating Hormone (FSH), yang 

merangsang folikel dalam ovarium untuk tumbuh menjadi dewasa (matang). 

Fase ini juga dimulai dari hari pertama menstruasi, tetapi berlangsung sampai 

hari ke-13 dari siklus menstruasi.  

Peristiwa berikut terjadi selama fase ini:  

- Kelenjar hipofisis di otak mengeluarkan hormon FSH yang merangsang 

sel-sel telur dalam ovarium untuk tumbuh.  

- Salah satu sel telur mulai masak di dalam struktur yang disebut folikel 

(kantung). Dibutuhkan 13 hari bagi sel telur untuk mencapai kematangan. 

- Ketika sel telur matang, folikel mengeluarkan hormon yang merangsang 

rahim untuk membentuk lapisan pembuluh darah dan jaringan lunak yang 

baru disebut endometrium. Ini merupakan langkah untuk pemulihan dari 

fase menstruasi yang pertama.  

 

A.3.3 Fase Ovulasi  

Ovulasi adalah puncak dari semua kerja keras tubuh selama fase 

menstruasi sebelumnya. Melalui perintah otak melalui produksi hormon LH 

(luteinizing hormone) sel telur yang sudah matang akan dilepaskan dari folikel di 

ovarium ke saluran tuba (tuba fallopi) dan akan bertahan selama 12-24 jam. 

Kejadian ini terjadi pada hari ke-14 dari siklus, sel telur yang dilepaskan tersapu 

ke tuba falopi oleh silia fimbriae. Fimbriae adalah struktur berebntuk seperti jari-

jari yang terletak di ujung tuba falopi dekat dengan ovarium. Sedangkan silia 

yang merupakan rambut getar yang halus yang depat menghantarkan sel telur 

menuju ke rahim.  
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A.3.4 Fase Luteal 

Fase ini disebut fase luteal karena pada fase menstruasi ini terbentuk 

korpus luteum pada ovarium yang merupakan bekas folikel setelah ditinggal sel 

telur. Korpus luteum menghasilkan hormon progesteron. Ini adalah fase 

menstruasi yang terkahir. Fase luteal dimulai pada hari ke-15 dan berlangsung 

sampai akhir siklus menstruasi. Peristiwa berikut terjadi selama fase luteal: Sel 

telur dilepaskan selama fase ovulasi tetap di tuba falopi selama 24 jam. Jika sel 

sperma tidak membuahi sel telur dalam waktu tersebut, sel telur akan hancur. 

Hormon progesteron yang menyebabkan rahim untuk mempertahankan 

endometrium akan habis pada akhir siklus menstruasi. Hal ini menyebabkan 

dimulainya kembali fase siklus menstruasi berikutnya. 

 

A.4 Nyeri Haid (Dismenorea) 

A.3.1 Definisi Nyeri Haid (Dismenorea) 

Dismenorea adalah keluhan yang sering dialami perempuan pada bagian 

perut bawah. Istilah dismenorea sendiri berasal dari kata Yunani, dis yang berarti 

sulit, menyakitkan, atau tidak normal; meno  yang berarti bulan; dan rhea yang 

berarti aliran. Jika diartikan secara keseluruhan, dismenorea adalah aliran 

bulanan yang menyakitkan atau tidak normal. 

Nyeri haid merupakan penyakit yang sudah cukup lama dikenal. Nyeri 

yang dirasakan saat haid tidak hanya terjadi pada bagian perut bawah saja. 

Beberapa remaja putri kerap merasakannya pada punggung bagian bawah, 

pinggang, panggul, otot paha atas, hingga betis. 

Rasa nyeri ini dapat disebabkan oleh kontraksi otot perut yang terjadi 

secara terus-menerus saat mengeluarkan darah. Kontraksi yang sangat sering ini 

kemudian menyebabkan otot menegang. Ketegangan otot tidak hanya terjadi 

pada otot perut, yang tetapi juga otot-otot penunjang otot perut yang terdapat di 

bagian punggung bawah, pinggang, panggul, dan paha hingga betis (Laila, 

2011). 

 

A.3.2 Pembagian Dismenorea 

Para ahli membagi dismenorea menjadi dua bagian, yaitu: dismenorea 

primer dan dismenorea sekunder. 
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1. Dismenorea Primer 

Dismenorea primer adalah nyeri menstruasi yang dirasakan tanpa adanya 

kelainan pada alat reproduksi. Dengan kata lain, ini adalah rasa nyeri yang 

biasa dirasakan oleh perempuan saat mengalami haid (Laila, 2011). 

Dismenorea primer biasanya tak ada hubungannya dengan kandungan 

dan terjadi pada perempuan yang belum pernah hamil. Sifat nyeri kejang 

berjangkit-jangkit, terasa perut bawah, menjalar ke pinggang dan paha, 

mungkin disertai mual dan muntah, serta nyeri kepala (Haryono, 2016). 

2. Dismenorea Sekunder 

Dismenorea sekunder adalah nyeri menstruasi berat, yang biasanya 

ditemukan jika terdapat penyakit atau kelainan pada alat reproduksi. Nyeri 

dapat terasa sebelum, selama, dan sesudah haid (Laila, 2011).  

Dismenorea sekunder adalah nyeri menstruasi yang terjadi karena 

kelainan ginekologik, misalnya: endometriosis, fibroids, adenomyosis 

(Proverawati dan Misaroh, 2014). 

 

A.3.3 Faktor Penyebab Dismenorea 

1. Faktor-Faktor Penyebab Dismenorea Primer  

- Faktor Kejiwaan 

Pada remaja yang secara emosional tidak stabil (seperti, mudah marah 

dan cepat tersinggung), apalagi jika tidak mngetahui serta tidak 

mendapatkan pengetahuan yang baik tentang proses menstruasi, maka 

hal ini dapat menyebabkan timbulnya nyeri menstruasi. 

- Faktor Konstitusi 

Faktor konstitusi erat kaitannya dengan faktor kejiwaan yang dapat pula 

menurunkan ketahanan tubuh terhadap rasa nyeri. Adapun faktor 

konstitusi ini bentuknya seperti anemia atau penyakit menahun yang 

dapat mempengaruhi timbulnya nyeri saat menstruasi. 

- Faktor Endokrin atau Hormon 

Faktor ini dikarenakan endometrium memproduksi hormon prostaglandin 

yang menyebabkan pergerakan-pergerakan otot-otot polos. Jika jumlah 

prostaglandin yang berlebih dilepaskan ke dalam peredaran darah, maka 

akan menimbukan nyeri saat menstruasi. 
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- Faktor Alergi 

Faktor ini merupakan teori yang dikemukakan setelah dilakukan penelitian 

tentang adanya hubungan antara dismenorea dan migran atau asma. 

Melalui penelitian tersebut, diduga bahwa penyebab alergi ini ialah karena 

adanya toksin haid (Laila, 2011).  

2. Penyebab Dismenorea Sekunder 

Penyebab terjadinya dismenorea sekunder biasa diakibatkan oleh 

salpingitis kronis, yaitu infeksi yang lama pada saluran penguhubung rahim 

(uterus) dengan kandung telur (ovarium). Kondisi ini paling sering ditemukan 

pada wanita berusia 30-45 tahun (Laila, 2011). Mungkin juga ada tumor rahim, 

atau menyempitnya leher rahim. Untuk penanganannya perlu dilakukan 

konsultasi dokter (Haryono, 2016). 

 

A.3.4 Upaya Penanganan Dismenorea 

Upaya penanganan merupakan suatu cara atau ikhtiar yang dilakukan 

oleh seseorang untuk mengatasi atau menangani suatu persoalan atau 

masalah. Upaya penanganan keadaan dismenorea, yaitu: 

1. Secara Non Farmakologis 

a. Stimulasi dan Masase kutaneus  

Masase adalah stimulus kutaneus tubuh secara umum, sering dipusatkan 

pada punggung dan bahu. Masase dapat membuat pasien lebih nyaman 

karena masase membuat relaksasi otot (Lestari, 2013). 

b. Kurangi Stres 

Lebih bersantai dari rutinitas yang melelahkan dan istirahatlah yang cukup 

di malam hari. Hal ini akan membantu mengurangi kinerja saraf yang tegang 

karena lelah beraktivitas (Haryono, 2016). 

c. Pola Makan Sehat 

Banyak mengkonsumsi makanan atau minuman khusus yang dapat 

mengurangi rasa nyeri menstruasi, diantaranya: brokoli, salmon, minyak 

ikan, kacang almond, biji wijen, yogurt, dan susu kedelai (Laila, 2011). 

Hindari makanan pedas dan asam yang dapat mempengaruhi kelancaran 

saat menstruasi (Haryono, 2016). 
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d. Mengompres dengan Suhu Panas 

Suhu panas merupakan ramuan tradisonal turun-menurun yang patut 

dicoba. Gunakan heating pad (bantal panas), kompres handuk, atau botol 

berisi air panas (hangat) tepat pada bagian yang terasa kram (bisa diperut 

atau pinggang bagian belakang). Suhu panas diketahui bisA meminimalkan 

ketegangan otot. Setelah otot rileks, rasa nyeri perut akan berangsur hilang 

(Laila, 2011). 

e. Relaksasi 

Relaksasi merupakan teknik pengendoran atau pelepasan ketegangan. 

Teknik relaksasi yang sederhana terdiri atas nafas abdomen dengan 

frekuensi lambat, berirama (teknik relaksasi nafas dalam). Contoh: bernafas 

dalam-dalam dan pelan (Lestari, 2013) 

f. Berolahraga Secara Teratur 

Melakukan aktivitas sederhana, tapi tidak terlalu memaksakan diri bisa 

membantu mengurangi nyeri haid yang terjadi. Kegiatan seperti berenang, 

berjalan, atau bersepeda bisa dilakukan, meski dalam tingkatan rendah. 

2. Secara Farmakologis 

Upaya farmakologis yang dapat dilakukan dengan memberikan obat 

analgesik sebagai penghilang rasa sakit. Obat-obatan ini dapat menurunkan 

nyeri dan menghambat produksi prostaglandin dari jaringan-jaringan yang 

mengalami trauma dan inflamasi yang menghambat reseptor nyeri untuk 

menjadi sensitif terhadap stimulus menyakitkan sebelumnya (Lestari, 2013). 

Para wanita yang terbiasa mengalami nyeri menstruasi pada umumnya 

sudah mengetahui tindakan awal ketika nyeri menstruasi datang. Bahkan tak 

jarang mampu mengobati dirinya sendiri berdasarkan pengalaman selama 

berobat ke dokter. Hal terpenting yang perlu diingat adalah pemahaman 

bahwa dismenorea primer tidak berbahaya. Obat-obatan yang lazim 

digunakan untuk penanganan dismenorea primer adalah:  

a. Pemberian obat analgesik, misalnya paracetamol atau asetaminofen, 

asam mefenamat, feminax (paracetamol dan ekstrak hyoscyami), dan 

obat-obat pereda nyeri lainnya. Kurang lebih 70% penderita dapat 

disembuhkan atau mengalami banyak perbaikan. Pengobatan dapat 

diberikan sebelum haid mulai satu sampai tiga hari sebelum haid dan 

dapat hari pertama haid.  
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b. Terapi hormonal, tujuan terapi hormonal ialah menekan ovulasi, bersifat 

sementara untuk membuktikan bahwa gangguan benar-benar dismenorea 

primer. Penggunaannya hanya atas saran dokter dan adapun tindakan 

medis yang bersifat khusus merupakan pilihan terakhir berdasarkan hasil 

pemeriksaan dokter (Proverawati dan Misaroh, 2014). 

 

A.5 Obat Pereda Nyeri (Analgesik) 

A.4.1 Definisi Obat Pereda Nyeri 

Menurut Peraturan Menteri Kesehatan Republik Indonesia Nomor 35 

Tahun 2014 Tentang Standar Pelayanan Kefarmasian di Apotek, Obat adalah 

bahan atau paduan bahan, termasuk produk biologi yang digunakan untuk 

mempengaruhi atau menyelidiki sistem fisiologi atau keadaan patologi dalam 

rangka penetapan diagnosis, pencegahan, penyembuhan, pemulihan, 

peningkatan kesehatan dan kontrasepsi untuk manusia. Menurut Tan. H.T, 2010 

obat adalah semua zat baik kimiawi, hewani, maupun nabati yang dalam dosis 

layak dapat menyembuhkan, meringankan, atau mencegah penyakit berikut 

gejalanya. 

Nyeri adalah perasaan sensoris dan emosional yang tidak nyaman, 

berkaitan dengan (ancaman) kerusakan jaringan. Rasa nyeri dalam kebanyakan 

hal hanya merupakan suatu gejala yang berfungsi sebagai isyarat bahaya 

tentang adanya gangguan dijaringan, seperti peradangan, infeksi jasad renik, 

atau kejang otot (Tjay, 2007). 

Obat Pereda Nyeri adalah obat yang dapat mengurangi atau 

menghilangkan rasa nyeri dan akhirnya akan memberikan rasa nyaman pada 

orang yang menderita.(Tjay, 2007). 

Dari beberapa definisi diatas dapat disimpulkan bahwasanya obat pereda 

nyeri menstruasi merupakan zat-zat yang mengurangi atau menghalau rasa nyeri 

yang diakibatkan karena terjadinya dismenorea pada saat menstruasi. 
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A.4.2 Obat-Obat Pereda Nyeri Menstruasi Primer 

Obat-obat pereda nyeri menstruasi yang paling sering dikonsumsi remaja 

putri, yaitu: 

1. Paracetamol 

- Paracetamol merupakan obat dengan khasiat analgetis dan antipiretis. 

Sifat analgesik parasetamol dapat menghilangkan rasa nyeri ringan 

sampai sedang. Sebagai analgesik, misalnya untuk mengurangi rasa 

nyeri pada sakit kepala, sakit gigi, sakit waktu haid dan sakit pada otot, 

menurunkan demam pada influenza, dan setelah vaksinasi.  

- Kontraindikasi paracetamol adalah Hipersensitif terhadap parasetamol 

(PIO, Depkes). 

- Efek samping dalam dosis terapi jarang; kecuali ruam kulit, kelainan 

darah, pankreatitis akut pernah dilaporkan setelah penggunaan jangka 

panjang. 

- Dosis paracetamol untuk dewasa 300 mg-1 g per kali, dengan maksimum 

4 g per hari. 

 

 

Gambar 2.2 Tablet Paracetamol 

 

2. Asam Mefenamat 

- Asam mefenamat merupakan salah satu jenis obat anti inflamasi non-

steroid. Obat ini berfungsi meredakan raasa sakit tingkat ringan hingga 

menengah, serta mengurangi inflamasi atau peradangan. Untuk 

mengatasi nyeri menstruasi, obat ini dikonsumsi sejak hari pertama 

menstruasi atau saat nyeri menstruasi muncul. Pasien umumnya 

mengonsumsi obat ini selama 2 -3 hari pertama menstruasi. 

- Efek samping terhadap saluran cerna sering timbul misalnya dyspepsia, 

diare, nyeri ulu hati, sakit kepala, dan mengantuk (Khamzah, 2015). 
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- Kontraindikasi asam mefenamat adalah Hipersensitif asam mefenamat, 

ulserasi aktif atau peradangan kronis pada saluran pencernaan; penyakit 

ginjal (PIO, Depkes). 

- Dosis asam mefenamat adalah 2-3 kali 250-500 mg sehari. 

 

 

Gambar 2.3 Tablet Asam Mefenamat 

 

3. Feminax 

- Feminax merupakan kombinasi paracetamol yang merupakan analgetika 

dan ekstrak hiosiami yang merupakan spasmolitika dalam Feminax. 

Feminax dimaksudkan untuk mengurangi rasa nyeri, pening, dan mulas 

yang timbul pada waktu haid dan untuk mengurangi rasa sakit pada waktu 

haid (dismenorea) dan pada kolik. 

- Kontraindikasi feminax adalah penggunaan dalam jangka waktu lama 

pada penderita hati dan ginjal. 
- Dosis: Dewasa 1-2 tablet (ISO, 2012). 

 

 
Gambar 2.4 Tablet Feminax 
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B. Kerangka Konsep 

Berdasarkan tujuan penelitian diatas maka kerangka konsep dalam 

penelitian ini adalah: 

 

 

 

 

 

 

 

 

Gambar 2.5 Kerangka Konsep 

 

C. Definisi Operasional 

Berdasarkan kerangka konsep diatas, maka definisi operasional dapat 

diuraikan sebagai berikut: 

1. Pengetahuan adalah hasil tahu oleh responden tentang obat pereda nyeri 

menstruasi primer. 

2. Nyeri menstruasi primer adalah nyeri menstruasi yang dirasakan tanpa 

adanya kelainan pada alat reproduksi, keadaan ini lebih sering pada 

wanita ovulasi dan belum pernah mengandung. 

3. Obat pereda nyeri menstruasi primer adalah zat-zat yang mengurangi 

atau meredakan rasa nyeri yang diakibatkan karena terjadinya 

dismenorea pada saat menstruasi, terutama menstruasi primer. 

Ingatan (know) 

Pemahaman 

(comprehension) 

Penerapan 

(application) 

Pengetahuan Tentang 

Obat Pereda Nyeri 

Menstruasi Primer 

 



19 

 

BAB III 

METODE PENELITIAN 

 

A. Jenis dan Desain Penelitian 

Jenis penelitian yang digunakan dalam penelitian ini adalah metode 

survei deskriptif. Survei deskriptif adalah suatu penelitian yang dilakukan untuk 

mendeskripsikan atau menggambarkan suatu fenomena yang terjadi didalam 

masyarakat. Dalam bidang kesehatan, survei deskriptif digunakan untuk 

menggambarkan atau memotret masalah kesehatan serta yang terkait dengan 

kesehatan sekelompok penduduk atau orang yang tinggal dalam komunitas 

tertentu (Notoatmodjo, 2012). 

Penelitian ini akan menggambarkan Pengetahuan Remaja Putri Tentang 

Obat Pereda Nyeri Menstruasi Primer di SMA Swasta Cerdas Bangsa Kabupaten 

Deli Serdang. 

 

B. Lokasi dan Waktu Penelitian 

B.1 Lokasi Penelitian 

Lokasi penelitian dilakukan di SMA Swasta Cerdas Bangsa Kabupaten 

Deli Serdang. 

 

B.2 Waktu Penelitian  

Penelitian dilakukan selama tiga bulan dimulai dari bulan Mei sampai Juli 

2017. 

 

C. Populasi dan Sampel Penelitian 

C.1 Populasi Penelitian 

Populasi dalam penelitian ini adalah seluruh siswi putri kelas X dan XI di 

SMA Swasta Cerdas Bangsa Kabupaten Deli Serdang yang berjumlah 43 siswi 

yang pernah mengonsumsi obat pereda nyeri menstruasi, seperti: paracetamol, 

asam mefenamat, dan feminax, baik yang mengonsumsi secara rutin ataupun 

tidak rutin pada saat terjadinya nyeri menstruasi. 

. 
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C.2 Sampel Penelitian 

Dalam penelitian ini peneliti menggunakan teknik sampling jenuh, adalah 

teknik penentuan sampel bila semua anggota populasi digunakan sebagai 

sampel. 

Sampel dalam penelitian ini adalah seluruh siswi putri kelas X dan XI di 

SMA Swasta Cerdas Bangsa Kabupaten Deli Serdang yang berjumlah 43 siswi 

yang pernah mengonsumsi obat pereda nyeri menstruasi, seperti: paracetamol, 

asam mefenamat, dan feminax, baik yang mengonsumsi secara rutin ataupun 

tidak rutin pada saat terjadinya nyeri menstruasi. 

  

D. Jenis dan Cara Pengumpulan Data 

D.1 Jenis Data 

Jenis data yang digunakan dalam penelitian ini ada dua, yaitu: 

1. Data primer, yaitu data yang diperoleh secara langsung oleh peneliti. 

Data dikumpulkan dari lembaran laporan yang berupa kuesioner yang 

diberikan kepada responden yang berisi pertanyaan dan dipilih jawaban 

yang telah ditetapkan. 

2. Data sekunder, yaitu data yang diperoleh secara tidak langsung oleh 

peneliti akan tetapi diperoleh dari data yang sudah ada. 

Data sekunder diperoleh dari kantor tata usaha SMA Swasta Cerdas 

Bangsa Kabupaten Deli Serdang yaitu mengenai jumlah siswi kelas X dan 

XI di SMA Swasta Cerdas Bangsa Kabupaten Deli Serdang. 

 

D.2 Cara Pengumpulan Data 

Dalam penelitian ini, data pengetahuan siswi SMA Swasta Cerdas 

Bangsa Kabupaten Deli Serdang tentang obat pereda nyeri menstruasi primer 

diperoleh langsung dengan menggunakan kuesioner.  

 

E. Pengolahan dan Analisis Data 

E.1 Pengolahan Data 

Data yang dikumpulkan diolah dengan langkah-langkah sebagai berikut 

(Notoatmodjo, 2012): 
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a. Penyuntingan Data (editing) 

Hasil kuesioner yang diperoleh atau perlu disunting (edit) terlebih dahulu. 

Kalau ternyata masih ada data atau informasi yang tidak lengkap, maka 

kuesioner tersebut dikembalikan kepada responden untuk dilengkapi 

kembali. 

b. Membuat Lembaran Kode atau Kartu Kode (Coding sheet) 

Lembaran atau kartu kode adalah instrumen berupa kolom-kolom untuk 

merekam data secara manual. Lembaran atau kartu kode berisi nomor 

responden dan nomor-nomor pertanyaan. 

c. Memasukkan Data (Data Entry) 

Yakni mengisi kolom-kolom atau kotak-kotak lembar kode atau kartu kode 

sesuai dengan jawaban masing-masing pertanyaan. 

d. Tabulasi (Tabulating) 

Yakni membuat tabel-tabel data, sesuai dengan tujuan penelitian atau 

yang diinginkan oleh peneliti. 

 

E.2 Analisis Data 

Data yang diperoleh dicatat, dikelompokkan dengan menggunakan 

Microsoft Excel, lalu disajikan dalam bentuk tabel distribusi frekuensi. Analisis 

data dilakukan untuk melihat jumlah responden dan persentase dari setiap 

jawaban. Analisis data bersifat deskriptif. 

 

F. Metode Pengukuran Variabel 

Pengetahuan siswi tentang obat pereda rasa nyeri menstruasi primer 

diukur menggunakan skala Guttman. Skala Guttman dibuat dalam bentuk 

penilaian untuk jawaban Benar diberi skor 1 dan untuk jawaban Salah diberi skor 

0 (Sugiyono, 2013). 

Skoring untuk penarikan kesimpulan ditentukan dengan membandingkan 

skor maksimal, dengan cara: 

𝐒𝐤𝐨𝐫 =  
𝐉𝐮𝐦𝐥𝐚𝐡 𝐬𝐤𝐨𝐫 𝐲𝐚𝐧𝐠 𝐝𝐢𝐝𝐚𝐩𝐚𝐭

𝐓𝐨𝐭𝐚𝐥 𝐬𝐞𝐥𝐮𝐫𝐮𝐡 𝐬𝐤𝐨𝐫
 𝐱 𝟏𝟎𝟎% 
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Menurut Arikunto (1994) dalam Aspuah (2013) mengatakan bahwa data 

yang terkumpul dilakukan kategori menurut skala ordinal, dengan memperhatikan 

jawaban Benar (skor 1) dengan ketentuan sebagai berikut: 

a. Skor < 40 % jawaban benar  : Pengetahuan tidak baik 

b. Skor 40 – 55 % jawaban benar : Pengetahuan kurang baik 

c. Skor 56 – 75 % jawaban benar : Pengetahuan cukup baik 

d. Skor 76 – 100 % jawaban benar : Pengetahuan baik 
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BAB IV 

HASIL DAN PEMBAHASAN 

 

A. Gambaran Umum Lokasi Penelitian 

A.1 Gambaran SMA Swasta Cerdas Bangsa Kabupaten Deli Serdang 

SMA Swasta Cerdas Bangsa Kabupaten Deli Serdang merupakan salah 

satu instansi pendidikan dibawah naungan Yayasan Pendidikan Cerdas Bangsa 

Namorambe. SMA Swasta Cerdas Bangsa Kabupaten Deli Serdang telah berdiri 

sejak tahun 1990. SMA Swasta Cerdas Bangsa beralamat di Jalan Besar 

Namorambe/Jalan Perjuangan Gedung Johor Desa Delitua Kecamatan 

Namorambe, Deli Serdang. SMA Swasta Cerdas Bangsa Kabupaten Deli 

Serdang mempunyai 2 jurusan yaitu IPA dan IPS. Dipimpin oleh Bapak Makmur 

Sipayung, S.H selaku Kepala Sekolah, dengan jumlah guru sebanyak 25 orang, 

dan staf penunjang sebanyak 7 orang. SMA Swasta Cerdas Bangsa Kabupaten 

Deli Serdang memiliki 5 ruang kelas yaitu: Kelas X, XI IPA, XI IPS, XII IPA, dan 

XII IPS. SMAS Cerdas Bangsa mempunyai 1 ruang lab. komputer, 1 ruang lab. 

Bahasa Inggris, 1 ruang UKS, 1 ruang guru, 1 ruang Bimbingan Konseling (BK), 

1 ruang Tata Usaha, dan 1 ruang Kepala Sekolah. Jumlah siswa-siswi tahun 

ajaran 2016/2017 adalah kelas X berjumlah 40 orang, Kelas XI IPA berjumlah 21 

orang, Kelas XI IPS berjumlah 24 orang, Kelas XII IPA berjumlah 32 orang, dan 

Kelas XII IPS berjumlah 31 orang. Selain itu, di SMAS Cerdas Bangsa juga 

memiliki 3 buah kantin sekolah, 1 ruang olahraga, dan 1 buah Musholla. 

 

B. Hasil Penelitian dan Pembahasan 

B.1 Karakteristik Responden 

Karakteristik responden yang diperoleh dari pengisian kuesioner, meliputi: 

umur dan sumber informasi. 
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B.1.1 Distribusi Umur 

 

Tabel 4.1 
Distribusi Frekuensi Umur Responden Penelitian Gambaran Pengetahuan 

Remaja Putri Tentang Obat Pereda Nyeri Menstruasi Primer di SMA Swasta 
Cerdas Bangsa Kabupaten Deli Serdang 

 

No. Kategori umur Frekuensi Persentase (%) 

1. 15 Tahun 10 23 

2. 16 Tahun 20 47 

3. 17 Tahun 13 30 

 Total 43 100 

 

Tabel 4.1 Memperlihatkan dari 43 responden, diperoleh data mayoritas 

responden Kelas X dan XI siswi SMA Swasta Cerdas Bangsa Kabupaten Deli 

Serdang adalah berumur 16 tahun sebanyak 20 responden. 

 

B.1.2 Gambaran Pengetahuan Responden Berdasarkan Umur 

 

Tabel 4.2 
Gambaran Pengetahuan Responden Berdasarkan Umur Tentang Obat 

Pereda Nyeri Menstruasi Primer di SMA Swasta Cerdas Bangsa Kabupaten 
Deli Serdang 

 

Umur 
Kategori Pengetahuan 

Total 
Tidak Baik Kurang Baik Cukup Baik Baik 

15 tahun 
0 

0% 

0 

0% 

10 

100% 

0 

0% 

10 

100% 

16 tahun 
0 

0% 

0 

0% 

2 

10% 

18 

90% 

20 

100% 

17 tahun 
0 

0% 

0 

0% 

6 

46% 

7 

54% 

13 

100% 

 

Dari hasil penelitian yang telah disajikan dapat dibuat pembahasan 

sebagai berikut: Karakteristik responden yang berjumlah 43 siswi diperoleh dari 

hasil pengisian kuesioner data demografi umur tentang obat pereda nyeri 

menstruasi primer. Dari tabel 4.1 dapat dilihat distribusi frekuensi kelompok umur 
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responden yang paling banyak adalah kategori umur 16 tahun sebanyak 20 

responden (47%) dan yang paling sedikit kategori umur 15 tahun sebanyak 10 

responden (23%). Pada tabel 4.2 responden berpengetahuan baik mayoritas 

berumur 16 tahun (18%), hal ini sesuai dengan yang dikemukakan oleh Mubarak 

(2007) yang menyatakan bahwa dengan bertambahnya umur seseorang maka 

taraf berpikir seseorang makin matang dan dewasa, pola pikir dan wawasan 

mulai berkembang sehingga responden mudah dalam menyerap informasi. 

Seperti yang dikemukakan oleh Hurlock (2009) dalam Deviana Munthe (2013) 

bahwa semakin meningkat umur, tingkat kematangan dan kekuatan seseorang 

akan lebih matang dalam berpikir dan bekerja. Dalam penelitian ini semakin 

tinggi usia yang dimiliki oleh seorang siswi, maka pola pikir dari siswi tersebut 

secara tidak langsung akan lebih berkembang dan meningkat. Dengan usia yang 

cukup, maka seorang remaja putri akan lebih mengetahui tentang nyeri 

menstruasi dan obat pereda nyeri menstruasi itu terutama nyeri menstruasi 

primer yang akan diterapkannya dalam kehidupan sehari-hari. Maka dapat 

disimpulkan bahwa dengan bertambahnya umur seseorang itu dapat 

berpengaruh pada bertambahnya pengetahuan yang diperoleh seseorang. 

 

B.1.3 Distribusi Sumber Informasi 

 

Tabel 4.3 
Distribusi Frekuensi Sumber Informasi Responden Penelitian Gambaran 

Pengetahuan Remaja Putri Tentang Obat Pereda Nyeri Menstruasi Primer di 
SMA Swasta Cerdas Bangsa Kabupaten Deli Serdang 

 

No. Kategori Sumber Informasi Frekuensi Persentase (%) 

1. Media Massa 18 42 

2. Sekolah 7 16 

3. Keluarga 8 19 

4. Tenaga Kesehatan 10 23 

 Total 43 100 

 

Tabel 4.3 Memperlihatkan dari 43 responden, diperoleh data mayoritas 

responden Kelas X dan XI siswi SMA Swasta Cerdas Bangsa Kabupaten Deli 
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Serdang mendapat sumber informasi tentang obat pereda nyeri mentruasi primer 

berasal dari media massa sebanyak 18 responden. 

B.1.4 Gambaran Pengetahuan Responden Berdasarkan Sumber Informasi 

 

Tabel 4.4 
Gambaran Pengetahuan Responden Berdasarkan Sumber Informasi 

Tentang Obat Pereda Nyeri Menstruasi Primer di SMA Swasta Cerdas 
Bangsa Kabupaten Deli Serdang 

 

Sumber 

Informasi 

Kategori Pengetahuan 
Total 

Tidak Baik Kurang Baik Cukup Baik Baik 

Media Massa 
0 

0% 

0 

0% 

7 

39% 

11 

61% 

18 

100% 

Sekolah 
0 

0% 

0 

0% 

2 

29% 

5 

71% 

7 

100% 

Keluarga 
0 

0% 

0 

0% 

8 

100% 

0 

0% 

8 

100% 

Tenaga 

Kesehatan 

0 

0% 

0 

0% 

1 

10% 

9 

90% 

10 

100% 

 

Dari hasil penelitian yang telah disajikan dapat dibuat pembahasan 

sebagai berikut: Karakteristik responden yang berjumlah 43 siswi diperoleh dari 

hasil pengisian kuesioner data demografi sumber informasi tentang obat pereda 

nyeri menstruasi primer. Berdasarkan tabel 4.3 karakteristik responden diperoleh 

bahwa mayoritas responden mendapat informasi dari media massa (media cetak, 

media elektronik, dan lain sebagainya) sebanyak 18 responden (42%). Pada 

tabel 4.4 responden berpengetahuan baik mayoritas mendapat sumber informasi 

dari media massa (11%), karena media massa (media cetak, media elektronik, 

dan lain sebagainya) merupakan sumber informasi yang paling mudah diperoleh 

oleh responden. Hal ini sesuai dengan pendapat Mubarak (2007) yang 

menyatakan bahwa kemudahan dalam memperoleh suatu informasi dapat 

membantu mempercepat seseorang untuk memperoleh pengetahuan yang baru. 
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B.2 Pengetahuan 

Tabel 4.5 
Distribusi Frekuensi Jawaban Remaja Putri Berdasarkan Kelompok 

Tingkatan Pengetahuan Tentang Obat Pereda Nyeri Menstruasi Primer di 
SMA Swasta Cerdas Bangsa Kabupaten Deli Serdang 

 

No. 
Tingkatan 

Pengetahuan 

Nomor 

Pertanyaan 

(P) 

Pilihan Jawaban 

Benar Salah 

Frekuensi % Frekuensi % 

1. Ingatan (Know) 

P1 40 93 3 7 

P2 34 79 9 21 

P3 35 81 8 19 

P6 24 56 19 44 

Persentase Rata-Rata = 77% (Baik) 

2. 
Pemahaman 

(Comprehension) 

P4 31 72 12 28 

P5 37 86 6 14 

P7 39 91 4 9 

P12 29 67 14 23 

Persentase Rata-Rata = 79% (Baik) 

3. 
Penerapan 

(Application) 

P8 38 88 5 12 

P9 36 84 7 16 

P10 33 77 10 23 

P11 27 63 16 37 

Persentase Rata-Rata = 78% (Baik) 

 

Tabel 4.6 
Distribusi Remaja Putri Berdasarkan Kategori Pengetahuan Tentang Obat 
Pereda Nyeri Menstruasi Primer di SMA Swasta Cerdas Bangsa Kabupaten 

Deli Serdang 
 

No. Kategori Pengetahuan Frekuensi Persentase (%) 

1. Baik 25 58 

2. Cukup Baik 18 42 

3. Kurang Baik 0 0 

4. Tidak Baik 0 0 

 Total 43 100 
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Skoring untuk penarikan kesimpulan :  𝑆𝑘𝑜𝑟 =
403

516
 𝑥 100 % = 78% 

Berdasarkan hasil skoring kesimpulan, dengan memperhatikan jawaban Benar 

(skor 1) menggunakan skala guttman, bahwa pengetahuan responden baik. 

 

Grafik 4.1 Distribusi Persentase Jawaban Berdasarkan Kelompok Tingkatan 
Pengetahuan Tentang Obat Pereda Nyeri Menstruasi Primer di SMA Swasta 
Cerdas Bangsa Kabupaten Deli Serdang 

Berdasarkan jawaban responden pada pertanyaan nomor 1 mengenai 

definisi nyeri menstruasi primer, mayoritas responden menjawab benar sebanyak 

40 orang (93%). Hal ini menunjukkan bahwa mayoritas responden telah 

mengetahui definisi dari nyeri menstruasi primer karena nyeri haid (dismenorea) 

merupakan masalah keluhan saat menstruasi yang paling banyak dialami remaja 

putri. Angka kejadian nyeri menstruasi di dunia sangat besar, di Indonesia angka 

kejadian dismenorea primer diperkirakan sekitar 54,89%. 

Berdasarkan jawaban responden nomor 2 mengenai definisi obat pereda 

nyeri menstruasi, mayoritas responden menjawab benar sebanyak 34 orang 

(79%). Hal ini menunjukkan bahwa responden sudah mengetahui definisi dari 

obat pereda nyeri menstruasi karena kata-kata yang digunakan dalam kuesioner 

P1= 93%
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tidak asing lagi pada mereka dan mayoritas responden memperoleh informasi 

tentang obat pereda nyeri menstruasi primer dari media massa. 

Berdasarkan jawaban responden nomor 3 mengenai penyebab 

munculnya nyeri saat menstruasi, mayoritas responden menjawab benar 

sebanyak 35 orang (81%). Hal ini menunjukkan bahwa responden sudah 

mengetahui penyebab munculnya nyeri saat menstruasi, karena mayoritas 

responden merasakan nyeri oleh kontraksi otot perut yang terjadi secara 

terusmenerus. Kontraksi yang sangat sering ini kemudian menyebabkan otot 

menegang, sehingga terjadilah kram dan nyeri. 

Jawaban responden nomor 4 mengenai kapan timbulnya nyeri 

menstruasi, mayoritas responden menjawab benar sebanyak 31 orang (72%). 

Pada jawaban responden nomor 5, mayoritas responden juga menjawab benar 

yaitu sebanyak 37 orang (86%). Hal ini menunjukkan bahwa responden sudah 

mampu untuk menyebutkan contoh-contoh obat pereda nyeri menstruasi primer, 

sesuai tingkatan pengetahuan yang kedua yaitu memahami (comprehension).  

Berdasarkan jawaban responden nomor 6 mengenai efek samping obat 

pereda nyeri menstruasi primer, mayoritas responden menjawab benar sebanyak 

24 orang (56%) dan jawaban responden nomor 11 mengenai peringatan efek 

samping penggunaan obat pereda menstruasi primer, mayoritas responden 

menjawab juga benar yaitu sebanyak 27 orang (63%). Tetapi dari dua 

pertanyaan tersebut, responden yang menjawab salah masih tergolong banyak 

yaitu sebanyak 19 orang (44%) untuk nomor 6 dan 16 orang (37 %) untuk nomor 

7. Hal ini menunjukkan bahwa pemahaman responden tentang efek samping dan 

peringatan terhadap efek samping penggunaan obat pereda nyeri menstruasi 

primer masih dikatakan kurang. Informasi yang semakin mudah untuk diakses 

seharusnya dapat memancing rasa ingin tahu responden untuk lebih memahami 

tentang efek samping penggunaan obat pereda menstruasi primer. Dari 2 

pertanyaan tersebut menunjukkan bahwa tingkatan pertama pengetahuan 

responden (tahu), lebih tinggi dibandingkan tingkatan kedua responden 

(memahami) yaitu menyimpulkan dan meramalkan terhadap objek yang telah 

dipelajari (Notoatmodjo, 2010).  

Berdasarkan jawaban responden nomor 7, mayoritas responden 

menjawab benar sebanyak 39 orang (91%). Hal ini menunjukkan bahwa 

responden sudah mengetahui bahwa keterbatasan pengetahuan tentang obat 
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pereda nyeri menstruasi primer akan berbahaya dalam penggunaan jangka 

panjang. Jadi, penggunaan jangka panjang obat pereda nyeri menstrusi primer 

hanya atas saran dokter dan adapun tindakan medis yang bersifat khusus 

berdasarkan hasil pemeriksaan dokter.  

Berdasarkan jawaban responden nomor 8 mengenai cara alternatif untuk 

mengurangi rasa nyeri menstruasi, mayoritas responden menjawab benar 

sebanyak 38 orang (88%). Hal ini menunjukkan bahwa responden sudah 

mengetahui bahwa banyak cara alternatif untuk mengurangi rasa nyeri 

menstruasi, seperti mengompres dengan suhu hangat. Metode dalam 

penggunaan suhu hangat dapat menimbulkan efek fisiologis seperti rasa rasa 

nyaman, mengurangi atau membebaskan nyeri, dan merelaksasi otot-otot yang 

menegang. 

Jawaban responden nomor 9 mengenai makanan yang dapat 

memperlancar menstruasi, mayoritas responden menjawab benar sebanyak 38 

orang (88%). Pada jawaban responden nomor 10, mayoritas responden juga 

menjawab benar yaitu sebanyak 33 orang (77%), tentang cara penggunaan obat 

pereda nyeri menstruasi primer. Hal ini menunjukkan bahwa responden sudah 

mampu untuk menggunakan materi yang ada pada kondisi sebenarnya, yaitu 

tingkatan pengetahuan yang ketiga (aplikasi).  

Berdasarkan jawaban responden pada pertanyaan nomor 12, mayoritas 

responden menjawab benar sebanyak 29 orang (67%). Hal ini menunjukkan 

bahwa mayoritas responden telah mengetahui risiko penggunaan obat pereda 

nyeri menstuasi terlalu sering dan ketergantungan, dapat meningkatkan resiko 

penyakit ginjal, hati, dan masalah jantung.  

Maka dapat disimpulkan, berdasarkan seluruh jawaban pertanyaan 

responden yang sesuai dengan tingkatan tahu, memahami, dan aplikasi, 

mayoritas responden berpengetahuan baik.  

Menurut Deviana Munthe (2013) dalam penelitiannya tentang 

Pengetahuan Remaja Putri Tentang Penggunaan Obat Pereda Nyeri Menstruasi 

Primer di SMA Negeri 17 Medan tahun 2013 menunjukkan bahwa umur 

responden 16 tahun sebanyak 41 orang (48,8%), sumber informasi diperoleh dari 

media massa sebanyak 40 orang (47,6%) dan pengetahuan diperoleh 

berpengetahuan cukup sebanyak 49 orang (58,3%). 
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Berdasarkan data yang diperoleh dari jawaban responden, hasil penelitian 

menunjukkan bahwa pengetahuan dapat dipengaruhi oleh sumber informasi dan 

umur. Semakin meningkatnya umur dan informasi yang diperoleh, maka semakin 

tinggi pengetahuan seseorang. 
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BAB V 

SIMPULAN DAN SARAN 

 

A. Simpulan 

Berdasarkan hasil penelitian yang telah dilakukan mengenai pengetahuan 

remaja putri tentang obat pereda nyeri menstruasi primer di SMA Swasta Cerdas 

Bangsa Kabupaten Deli Serdang Tahun 2017 diperoleh kesimpulan secara 

umum, yaitu: 

1. Mayoritas responden berumur 16 tahun dan berpengetahuan baik, 

dengan persentase 18%. Maka disimpulkan bahwa dengan 

bertambahnya umur seseorang itu dapat berpengaruh pada 

bertambahnya pengetahuan yang diperoleh seseorang. 

2. Mayoritas responden memperoleh informasi dari media massa dan 

berpengetahuan baik dengan persentase. 11%. Maka disimpulkan bahwa 

kemudahan dalam memperoleh suatu informasi dapat memebantu 

mempercepat seserang untuk memperoleh pengetahuan yang baru. 

3. Pengetahuan responden berdasarkan tingkatan ingatan sebanyak 77% 

(Baik), tingkatan pemahaman sebanyak 79% (Baik), dan tingkatan 

penerapan sebanyak 78% (Baik). 

 

B. Saran 

1. Diharapkan agar instansi sekolah bekerjasama dengan tenaga kesehatan 

untuk memberikan penyuluhan dan informasi kepada siswi di SMA 

Swasta Cerdas Bangsa Kabupaten Deli Serdang sehingga wawasan siswi 

dapat terus dipertahankan dan ditingkatkan. 

2. Diharapkan kepada siswi SMA Swasta Cerdas Bangsa Kabupaten Deli 

Serdang untuk mencari informasi yang akurat tentang kesehatan 

reproduksi khususnya penggunaan obat pereda nyeri menstruasi primer 

(efek samping, kontraindikasi, dan penggunaan jangka panjang dari obat 

pereda nyeri menstruasi primer) ke klinik atau puskesmas terdekat dari 

tempat tinggal responden. 

3. Diharapkan penelitian ini bermanfaat dan menjadi tambahan informasi 

bagi Program D-III Farmasi Poltekkes Kemenkes Medan. 
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Lampiran 1 : Kuesioner Penelitian 

 

KUESIONER PENELITIAN 

GAMBARAN PENGETAHUAN REMAJA PUTRI TENTANG OBAT 

PEREDA NYERI MENSTRUASI PRIMER DI SMA SWASTA  

CERDAS BANGSA KABUPATEN DELI SERDANG 

 

Untuk mengetahui Gambaran Pengetahuan Remaja Putri Tentang Obat 

Pereda Nyeri Menstruasi Primer Di SMA Swasta Cerdas Bangsa Kabupaten Deli 

Serdang, maka dibutuhkan pendapat dari responden untuk melengkapi penelitian 

ini.   

Untuk itu saya mengharapkan kesediaan waktu anda untuk mengisi  

kuesioner ini sesuai dengan penilaian yang anda miliki. Dan atas kesediaannya 

saya ucapkan terimakasih.    

 
Nomor Kuesioner : 

Tanggal Pengisian : 

 
I. KUESIONER DATA DEMOGRAFI 

Petunjuk Pengisian : 

 Isilah data dibawah ini dengan lengkap. 

 Tuliskan tanda check list (V) pada kotak penelitian yang telah disediakan dan  

sesuai dengan  jawaban.  

 Setiap pertanyaan hendaknya dijawab dengan sebenarnya. 

1. Nama Responden :  

2. Umur Responden :  

3. Sumber Informasi  : Dimana anda mendapatkan informasi tentang 

obat pereda nyeri menstruasi primer? (pilih satu jawaban) 

 Media Massa   

 Sekolah  

 Keluarga   

 Tenaga Kesehatan  
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II. KUESIONER PENGETAHUAN 

 
Petunjuk Pengisian : 

 Pilih salah satu jawaban dari masing-masing nomor, lalu beri tanda check list 

(V) pada jawaban yang Anda pilih dan isilah semua pertanyaan secara 

keseluruhan.  

 Setiap pertanyaan hendaknya dijawab dengan sebenarnya. 

 

No. Pernyataan BENAR SALAH 

1. Nyeri menstruasi primer adalah keluhan yang sering 

dialami perempuan pada bagian perut bawah, 

punggung bagian bawah, pinggang, panggul, otot 

paha atas, hingga betis. 

  

2. Obat pereda nyeri menstruasi adalah zat yang 

digunakan untuk mengurangi rasa sakit mulai 

pinggang sampai pangkal paha pada saat 

menstruasi. 

  

3. Munculnya nyeri pada saat menstruasi disebabkan 

oleh kontraksi otot perut yang menegang terjadi 

secara terus menerus saat mengeluarkan darah. 

  

4. Nyeri haid yang timbul dari hari pertama sampai hari 

ketiga menstruasi merupakan hal yang wajar. 

  

5. Paracetamol, asam mefenamat, dan feminax adalah 

contoh obat pereda nyeri saat menstruasi. 

  

6. Efek samping akibat penggunaan obat nyeri 

menstruasi adalah gangguan saluran pencernaan 

dan rasa kantuk. 

  

7. Keterbatasan pengetahuan tentang obat pereda 

nyeri menstruasi akan berbahaya dalam penggunaan 

jangka panjang. 
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8. Kurangi stress, mengompres dengan suhu panas, 

dan olahraga secara teratur adalah cara alternatif 

untuk mengurangi nyeri menstruasi. 

  

9. Rutin mengkonsumsi buah, sayur-sayuran, dan 

kacang-kacangan dapat melancarkan menstruasi. 

  

10. Cara mengkonsumsi obat pereda nyeri menstruasi 

adalah mulai satu sampai dua hari sebelum 

menstruasi atau setiap kali merasa nyeri saat 

menstruasi. 

  

11. Jika mengonsumsi obat pereda nyeri menstruasi, 

sebaiknya tidak mengemudi dan melakukan aktivitas 

berbahaya karena obat ini menyebabkan rasa 

kantuk. 

  

12.  Risiko penggunaan obat pereda nyeri menstuasi 

terlalu sering dan ketergantungan, dapat 

meningkatkan resiko penyakit ginjal, hati, dan 

masalah jantung. 
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MASTER TABULASI SKOR DATA 

Nomor Umur Sumber Informasi 
Nomor Pernyataan 

Total Skor Persentase 
Ket. 

P1 P2 P3 P4 P5 P6 P7 P8 P9 P10 P11 P12 

R1 16 Tahun Sekolah 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 11 (11∕12) x 100% 91.66% B 

R2 17 Tahun Media Massa 1 1 0 1 1 0 1 0 1 1 0 1 8 (8∕12) x 100% 66.66% B 

R3 15 Tahun Sekolah 1 0 1 1 1 1 1 1 0 1 0 1 9 (9∕12) x 100% 75% CB 

R4 16 Tahun Sekolah 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 11 (11∕12) x 100% 91.66% B 

R5 16 Tahun Media Massa 1 0 1 0 1 1 1 1 1 1 0 0 8 (8∕12) x 100% 66.66% CB 

R6 16 Tahun Tenaga Kesehatan 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 0 10 (10∕12) x 100% 83.33% B 

R7 15 Tahun Keluarga 1 1 0 0 1 1 1 0 1 1 0 1 8 (8∕12) x 100% 66.66% CB 

R8 17 Tahun Media Massa 1 1 1 1 1 0 1 1 1 0 1 1 10 (10∕12) x 100% 83.33% B 

R9 17 Tahun Sekolah 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 10 (10∕12) x 100% 83.33% B 

R10 16 Tahun Tenaga Kesehatan 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 0 1 10 (10∕12) x 100% 83.33% B 

R11 15 Tahun Media Massa 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 0 0 9 (9∕12) x 100% 75% CB 

R12 16 Tahun Tenaga Kesehatan 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 11 (11∕12) x 100% 91.66% B 

R13 15 Tahun Media Massa 0 1 0 1 0 0 1 1 1 0 1 1 7 (7∕12) x 100% 58.33% CB 

R14 17 Tahun Sekolah 1 1 1 1 1 0 1 1 0 1 1 1 10 (10∕12) x 100% 83.33% B 

R15 16 Tahun Sekolah 1 1 1 0 1 1 1 1 1 0 1 1 10 (10∕12) x 100% 83.33% B 

R16 16 Tahun Tenaga Kesehatan 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 11 (11∕12) x 100% 91.66% B 

R17 17 Tahun Keluarga 1 1 1 1 0 1 0 0 1 0 1 0 7 (7∕12) x 100% 58.33% CB 

R18 17 Tahun Sekolah 1 0 1 1 0 1 1 1 1 0 0 0 7 (7∕12) x 100% 58.33% CB 

R19 16 Tahun Tenaga Kesehatan 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 11 (11∕12) x 100% 91.66% B 

R20 16 Tahun Tenaga Kesehatan 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 11 (11∕12) x 100% 91.66% B 

R21 17 Tahun Media Massa 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 0 0 9 (9∕12) x 100% 75% CB 

R22 17 Tahun Media Massa 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 0 10 (10∕12) x 100% 83.33% B 

R23 16 Tahun Media Massa 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 0 10 (10∕12) x 100% 83.33% B 

R24 15 Tahun Keluarga 1 0 1 1 1 0 0 1 1 1 0 1 8 (8∕12) x 100% 66.66% CB 

R25 16 Tahun Tenaga Kesehatan 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 11 (11∕12) x 100% 91.66% B 

R26 17 Tahun Media Massa 1 0 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 10 (10∕12) x 100% 83.33% B 

R27 17 Tahun Keluarga 0 1 0 0 1 1 1 1 0 1 0 1 7 (7∕12) x 100% 58.33% CB 

R28 16 Tahun Tenaga Kesehatan 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 0 10 (10∕12) x 100% 83.33% B 

R29 15 Tahun Tenaga Kesehatan 1 1 1 1 0 0 1 1 1 1 0 1 9 (9∕12) x 100% 75% CB 

R30 16 Tahun Media Massa 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 11 (11∕12) x 100% 91.66% B 

R31 16 Tahun Tenaga Kesehatan 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 0 10 (10∕12) x 100% 83.33% B 

R32 16 Tahun Media Massa 1 1 0 0 1 1 1 1 1 1 1 1 10 (10∕12) x 100% 83.33% B 

R33 15 Tahun Media Massa 1 1 0 0 1 0 1 0 1 1 1 1 8 (8∕12) x 100% 66.66% CB 

R34 17 Tahun Media Massa 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 0 10 (10∕12) x 100% 83.33% B 

R35 15 Tahun Keluarga 1 0 1 0 1 0 0 1 1 1 0 1 7 (7∕12) x 100% 58.33% CB 

R36 16 Tahun Media Massa 1 1 1 1 1 0 1 1 0 1 1 1 10 (10∕12) x 100% 83.33% B 

R37 15 Tahun Media Massa 1 0 1 1 1 1 1 1 0 1 1 0 9 (9∕12) x 100% 75% CB 

R38 17 Tahun Media Massa 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 0 10 (10∕12) x 100% 83.33% B 

R39 15 Tahun Keluarga 1 1 0 0 1 1 1 1 0 1 1 1 9 (9∕12) x 100% 75% CB 

R40 17 Tahun Keluarga 1 0 1 0 0 0 1 1 1 1 1 0 7 (7∕12) x 100% 58.33% CB 

R41 16 Tahun Media Massa 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 11 (11∕12) x 100% 91.66% B 

R42 16 Tahun Media Massa 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 11 (11∕12) x 100% 91.66% B 

R43 16 Tahun Keluarga 0 1 1 1 0 0 1 1 1 0 0 1 7 (7∕12) x 100% 58.33% CB 
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Lampiran 3 : Surat Mohon Izin Penelitian Mahasiswa
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Lampiran 4 : Surat Izin Penelitian
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Lampiran 5 : Daftar Nama-Nama Siswi SMAS Cerdas Bangsa
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Lampiran 6 : Daftar Nama Responden
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Penyebab terjadinya dismenorea 

sekunder  biasa diakibatkan oleh 

salpingitis kronis, yaitu infeksi yang 

lama pada saluran penguhubung rahim 

(uterus) dengan kandung telur 

(ovarium). Kondisi ini paling sering 

ditemukan pada wanita berusia 30-45 

tahun. Mungkin juga ada tumor rahim, 

atau menyempitnya leher rahim. 

Untuk penanganannya perlu dilakukan 

konsultasi dokter. 
 

 

 

Upaya yang dapat dilakukan dengan 

memberikan obat analgesik sebagai 

penghilang rasa sakit. Obat-obatan 

ini dapat menurunkan nyeri dan 

menghambat produksi prostaglandin. 

Pengobatan dpt diberikan sebelum 

haid mulai satu sampai tiga hari 

sebelum haid dan dapat hari 

pertama haid.  

 

 

 

 
 

 

 

 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  Adalah keluhan menstruasi yang 

sering dialami perempuan pada bagian 

perut bawah, punggung bagian bawah, 

pinggang, panggul, otot paha atas, 

hingga betis.  
 

1. Dismenorea Primer 

nyeri menstruasi yang dirasakan 

tanpa adanya kelainan pada alat 

reproduksi. Nyeri menstruasi ini 

yang sering terjadi pada remaja 

putri.  

2. Dismenorea Sekunder 

nyeri menstruasi berat, yang 

biasanya terdapat penyakit atau 

kelainan pada alat reproduksi. 

 

1. Faktor kejiwaan, yang secara 

emosional tidak stabil. 

2. Faktor hormon prostaglandin 

yang berlebih dilepaskan ke dalam 

peredaran darah. 

3. Faktor Konstitusi  Adapun 

faktor konstitusi,bentuknya seperti 

anemia atau penyakit menahun yang 

dapat mempengaruhi timbulnya 

nyeri saat menstruasi. 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Oleh: 

ELVA MAULYDHA TANJUNG 

NIM. P07539014007 

POLTEKKES KEMENKES MEDAN 

JURUSAN FARMASI 

2017 



 

 

 

1. Kurangi Stres  

Lebih bersantai dari rutinitas. Hal 

ini akan membantu mengurangi 

kinerja saraf yang tegang karena 

lelah beraktivitas. 

2. Pola Makan Sehat 
Banyak mengkonsumsi brokoli, 

salmon, minyak ikan, kacang almond, 

biji wijen, yogurt, dan susu kedelai. 

Hindari makanan pedas dan asam!! 

 
3. Kompres dengan Suhu Panas 
Gunakan heating pad (bantal panas), 

kompres handuk, atau botol berisi 

air hangat tepat pada bagian yang 

terasa kram. 

 
4. Relaksasi 

5. Berolahraga Secara Teratur 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

Keterangan: 

Kombinasi Paracetamol yang merupakan 

pereda nyeri dan Hyoscyami Extract untuk 

mengatasi kram perut atau otot dalam 

Feminax dimaksudkan untuk mengurangi 

rasa nyeri, pening, mulas yang timbul pada 

waktu haid. 

 

Indikasi: 

Untuk mengurangi rasa sakit pada waktu 

haid (dismenorea). 

 

Efek Samping: 

Ganguan saluran pencernaan dan timbulnya 

rasa kantuk. 

 

Aturan Pemakaian: 

 Dewasa  3 kali sehari 1-2 tablet 

 Anak (10-16 th)  3 kali sehari 1 tablet 

 

Peringatan dan Perhatian: 

Bila setelah 5 hari nyeri tidak hilang, 

segera hubungi dokter atau unit pelayanan 

kesehatan. 

Jangan diminum melebihi dosis yang 

dianjurkan kecuali atas petunjuk dokter! 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Keterangan: 

Parasetamol adalah salah satu obat pereda 

nyeri yang ampuh meredakan nyeri dan 

demam tanpa mengiritasi lambung.  

Aturan Pemakaian: 

Konsumsi bila terjadi nyeri. Bila nyeri telah 

hilang/berhenti, hentikan konsumsi obat 

ini. 

 Dewasa  3 kali sehari 1-2 tablet 

 Anak (10-12 th)  3 kali sehari 1/2 

tablet 

CARA MENJAGA KEBERSIHAN 

SAAT HAID 
1. Gantilah pembalut sesering mungkin. 

2. Mencuci organ intim secara rutin 

3. Memilih pembalut yang tepat. 

4. Hindari lecet karna pembalut. 

5. Mengenakan pakaian longgar. 

6. Bersih saat melepas dan membuang 

pembalut. 

7. Biasakan mencuci tangan. 
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Lampiran 8 : Dokumentasi 

 

 
 

Dokumentasi 1 : Foto Peneliti Bersama Bapak Makmur Sipayung, S.H.,  
Selaku Kepala Sekolah SMA Swasta Cerdas Bangsa Kab. Deli Serdang 

 

 
 

Dokumentasi 2 : Foto Siswi-Siswi SMA Swasta Cerdas Bangsa  
Kab. Deli Serdang (I) 
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Dokumentasi 3 : Foto Siswi-Siswi SMA Swasta Cerdas Bangsa  
Kab. Deli Serdang Sedang Mengisi Kuesioner 

 

 
 

Dokumentasi 4 : Foto Siswi-Siswi SMA Swasta Cerdas Bangsa  
Kab. Deli Serdang (II) 
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Lampiran 9 : Kartu Laporan Pertemuan Bimbingan KTI 

 

 
 


