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ABSTRAK 

 

       Dismenore primer yaitu nyeri pada saat menstruasi yang biasanya dijumpai 

tanpa adanya kelainan pada alat-alat reproduksi wanita. Gejala yang dialami 

biasanya mual, muntah, dan pusing. Pada umumnya dismenore dialami oleh usia 

menarche atau kalangan remaja. Namun, usia dewasa seperti mahasiswa masih 

banyak yang mengalami kejadian dismenore. Tujuan penelitian ini adalah untuk 

mengetahui determinan gejala kejadian dismenore pada mahasiswi Universitas 

Muhammadiyah Prof. DR. HAMKA tahun  2020. Penelitian ini merupakan 

penelitian kuantitatif dengan pendekatan Cross Sectional. Populasi pada penelitian 

ini yaitu mahasiswi strata 1 dan D3 Universitas Muhammadiyah Prof. DR. 

HAMKA tahun 2020. Teknik pengambilan sampel menggunakan teknik quota 

sampling dengan jumlah sampel sebanyak 150 responden.  Hasil Univariat 

menunjukkan gejala kejadian dismenore 135 (90,0%), usia menarche normal 147 

(98,0%), lama menstruasi normal 116 (77,3%), siklus menstruasi tidak normal 105 

(70,0%), persepsi laju menstruasi 120 (80,0%), riwayat keluarga 116 (77,3%), 

kebiasaan olahraga tidak teratur 128 (85,3%), dan stress 139 (92,7%). Hasil  

bivariat menunjukkan bahwa terdapat hubungan antara riwayat keluarga dengan 

gejala kejadian dismenore (pvalue 0.003), adanya hubungan antara siklus 

menstruasi dengan gejala kejadian dismenore (pvalue 0.038), dan adanya hubungan 

antara persepsi laju menstruasi dengan gejala kejadian dismenore (pvalue 0.041). 

Berdasarkan hasil penelitian disarankan , untuk fakultas diluar fakultas kesehatan 

bisa diberikan juga materi terkait kesehatan untuk para mahasiswinya agar lebih 

siap dalam menjaga kesehatan.  

 

Kata Kunci: Kejadian Dismenore, Gejala, Mahasiswi 
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ABSTRACT 

  Primary dysmenorrhea is pain during menstruation which is usually found without 

any abnormalities in the female reproductive organs. The symptoms experienced 

are usually nausea, vomiting, and dizziness. In general, dysmenorrhea is 

experienced by the age of menarche or teenagers. However, there are still many 

adults like students who experience dysmenorrhea. The purpose of this study was 

to determine the determinants of symptoms of dysmenorrhea in students of Prof. 

DR. HAMKA 2020. This research is a quantitative research with a cross sectional 

approach. The population in this study were undergraduate and D3 students of 

Prof. DR. HAMKA 2020. The sampling technique used a quota sampling technique 

with a total sample of 150 respondents. Univariate results showed symptoms of 

dysmenorrhea 135 (90.0%), normal menarche age 147 (98.0%), normal menstrual 

duration 116 (77.3%), abnormal menstrual cycle 105 (70.0%), perceived rate of 

menstruation 120 (80.0%), family history 116 (77.3%), irregular exercise habits 

128 (85.3%), and stress 139 (92.7%). The bivariate results showed that there was 

a relationship between family history and symptoms of dysmenorrhea (pvalue 

0.003), there was a relationship between the menstrual cycle and symptoms of 

dysmenorrhea (pvalue 0.038), and there was a relationship between perceived 

menstrual rate and symptoms of dysmenorrhea (p value 0.041). Based on the 

research results, it is suggested that faculties outside the health faculty can also 

provide health-related materials for their students to be better prepared to maintain 

health. 
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  BAB I 

 

PENDAHULUAN 

 

A. Latar Belakang Penelitian 

      Masa remaja yaitu masa perubahan dari masa pubertas ke dewasa. 

Berkisaran pada umur 11- 20 tahun. Pada masa peralihan tersebut individu 

matang secara fisiologik, psikologik, mental, emosional, dan sosial. Masa 

remaja ditandai oleh munculnya karakteristik seks primer, hal tersebut 

dipengaruhi oleh mulai bekerjanya kelenjar reproduksi. Kejadian saat 

remaja mengalami pubertas adalah pertumbuhan badan yang cepat, 

timbulnya ciri-ciri kelamin sekunder, menarche, dan perubahan psikis. Pada 

wanita, pubertas ditandai dengan terjadinya haid atau menstruasi (Larasati 

& Alatas, 2016). 

       Fase awal menstruasi ini, biasanya seseorang akan mengalami nyeri 

pada bagian dibawah perut dan menyebar didaerah sekitar pinggang. 

Kejadian ini biasanya dikenal dengan nama dismenore. Dismenore atau 

nyeri haid merupakan gejala yang paling sering menyebabkan wanita-

wanita muda pergi ke dokter untuk konsultasi dan pengobatan. Karena 

gangguan ini sifatnya subyektif, berat atau intensitasnya sulit dinilai 

(Trimayasari & Kuswandi, 2014). Dismenore terbagi kedalam dua bagian 

yaitu dismenore primer dan dismenore sekunder. Data dari WHO 

didapatkan kejadian sebesar 1.769.425 jiwa (90%) wanita yang mengalami 

kejadian dismenore, 10-15% diantaranya mengalami dismenore berat. Hal 

ini didukung dengan penelitian yang telah dilakukan diberbagai negara 

dengan hasil yang mencengangkan, dimana kejadian dismenore primer 

disetiap negara dilaporkan lebih dari 50% (Nurwana, Sabilu, & Fachlevy, 

2017) 

       Dismenore primer yaitu nyeri pada saat menstruasi yang biasanya 

dijumpai tanpa adanya kelainan pada alat-alat reproduksi wanita. 

Sedangkan, dismenore sekunder yaitu nyeri yang terjadi saat menstruasi 

disebabkan oleh kelainan alat-alat pada system reproduksi wanita seperti 

salpingitis kronika, endometriosis, adenomiosis uteri, stenosis servitis uteri, 
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dan lain-lain. Beberapa faktor yang memegang peranan penting sebagai 

penyebab dismenore primer antara lain faktor kejiwaan, faktor konstitusi, 

faktor obstruksi kanalis servikalis, faktor endokrin, dan faktor alergi 

(Prawirohardjo, 2010). 

       Dampak yang ditimbulkan dari kejadian dismenore banyak di rasakan 

oleh penderita. Kebanyakan wanita mengalami tingkat kram yang 

bervariasi, pada beberapa wanita hal itu muncul dengan rasa tidak nyaman. 

Sedangkan, beberapa yang lainnya menderita rasa sakit yang dapat 

menghentikan kegiatan yang sedang dilakukan (Nurwana et al., 2017). 

Kebanyakan remaja juga mengalami hal yang serupa. Ketika timbul 

kejadian dismenore saat menstruasi, secara tidak langsung akan 

menghambat aktivitas sehari-hari mereka dan aktivitas belajar (Saguni, 

Madianung, & Masi, 2013). Hasil penelitian Unsal dkk (2010), menyatakan 

dismenore merupakan masalah kesehatan masyarakat yang memengaruhi 

kualitas kehidupan dan dilaporkan menyebabkan 28,0–89,5% wanita tidak 

hadir bekerja. 

       Pada umumnya, kejadian dismenore paling banyak dialami oleh 

kalangan menarche atau kalangan umur yang terhitung masih sangat muda. 

Namun, kejadian dismenore tidak hanya di rasakan oleh kalangan menarche 

atau usia remaja saja. Bahkan usia dewasa seperti mahasiswa masih banyak 

yang mengalami kejadian dismenore.  Hasil penelitian Pundati dkk (2016) 

ditemukan 80% mahasiswa mengalami kejadian dismenore, 38% 

mengalami dismenore berat yang mengganggu aktivitas dan menyebabkan 

mahasiswa tersebut tidak masuk kuliah di hari pertama. Hasil temuan 

Febriati (2016) menemukan kejadian dismenore sebanyak 68%. Sedangkan 

hasil penelitian Ammar (2016), dari 80 responden yang ada, sebanyak 

71,3% mengalami kejadian dismenore.  

       Menurut Handani dan Rahayu (2014), pada kebiasaan olahraga secara 

teratur, ada 33 responden (82,5%) yang tidak melakukan olahraga secara 

teratur dan yang melakukan olahraga secara teratur hanya 7 responden 

(17,5%). Hasil uji statistik diperoleh nilai p = 0,028 maka dapat disimpulkan 

ada perbedaan proporsi kejadian yang mengalami dismenore antara 
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responden yang olahraga secara teratur dengan yang tidak olahraga secara 

teratur (ada hubungan yang signifikan antara olahraga teratur dengan 

kejadian dismenore). Analisis hubungan antara riwayat keluarga dengan 

kejadian dismenore dari 53 mahasiswa  yang mengalami dismenore terdapat 

39 mahasiswa (73,6%) memiliki riwayat keluarga, sedangkan mahasiswa 

yang tidak mengalami dismenore terdapat 7 mahasiswa  (13,2%) yang 

mengalami menstruasi riwayat keluarga. Hasil uji statistik diperoleh p-

value=0,000 (pvalue<α=0,05), artinya ada hubungan yang bermakna antara 

riwayat keluarga dengan kejadian dismenore. Hasil analisis diperoleh nilai 

OR 18,306 (95% CI: (6,717-49.89), artinya mahasiswa yang memiliki 

riwayat keluarga mempunyai peluang 18 kali mengalami dismenore 

daripada siswi yang tidak ada riwayat keluarga (Sadiman, 2011). 

       Hasil penelitian didapatkan bahwa terdapat hubungan antara lama 

menstruasi dengan kejadian dismenore (Pvalue = 0,005). Hal ini berari 

terdapat hubungan yang signifikan antara lama mestruasi dengan kejadian 

dismenore (Pundati, Sistiarani, & Hariyadi, 2016). Kemudian pada 

penelitian Ilmi dkk (2017), didapatkan nilai pvalue = 0,037. Sehingga nilai 

p < α 0,005, maka dengan ini ha diterima. Artinya terdapat hubungan yang 

signifikan antara variabel stress dan kejadian dismenore. Pada penelitian 

Febriati (2016), didapatkan hubungan antara usia menarche dengan 

kejadian dismenore, pvalue < 0,005. Pada penelitian yang lain, didapatkan 

hubungan antara siklus menstruasi dengan kejadian dismenore. Hasil uji 

statistik didapati nilai pvalue= 0.023 (p< α= 0.05). Hal ini menunjukan 

bahwa adanya hubungan anatara siklus menstruasi dengan kejadian 

dismenore (Juliana, 2018). 

       Universitas Muhammadiyah Prof. Dr. HAMKA merupakan Universitas  

yang terdiri dari 9 fakultas, yaitu Fakultas Ilmu-ilmu Kesehatan, Fakultas 

Psikologi, Fakultas Pendidikan Agama Islam,  Fakultas Ilmu Sosisal dan 

Ilmu Politik, Fakultas Teknik, Fakultas Ekonomi dan Bisnis, Fakultas 

Farmasi dan Sains, Fakultas Keguruan dan Ilmu Pendidikan, dan Fakultas 

Kedokteran. Pada studi pendahuluan, ditemukan mahasiswi yang 

mengalami dismenore seperti kram pada perut bawah 80 %, pusing 40%, 
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mual 13,3%, diare 20%, kembung 20%, Lemah 33,3%, kurang konsentrasi 

23%, dan nyeri pada punggung bawah 53,3%. Berdasarkan latar belakang 

diatas maka peneliti tertarik untuk melakukan penelitian mengenai 

“Determinan Kejadian Dismenore pada Mahasiswi Universitas 

Muhammadiyah Prof. DR. HAMKA Jakarta Tahun 2020” 

 

B. Rumusan Masalah 

       Berdasarkan latar belakang diatas didapatkan bahwa mahasiswi 

Uhamka yang mengalami kejadian dismenore masih tinggi. Kemudian 

dilakukan studi pendahuluan terkait gejala kejadian dismenore pada 30 

responden. Didapatkan bahwa mahasiswi yang mengalami kram pada perut 

bawah 24 responden (80%), pusing 12 responden (40%), mual 1 responden 

(3,3%), diare 6 responden (20%), kembung 6 responden (20%), Lemah 10 

responden (33,3%), kurang konsentrasi 7 responden (23%), dan nyeri pada 

punggung bawah 16 responden (53,3%). Karena banyak mahasiswi yang 

mengalami gejala kejadian dismenore, maka harus dilakukan pencegahan 

terhadap dismenore. Selain itu, belum pernah ada peneliti yang meneliti 

masalah dismenore pada mahasiswi Universitas Muhammadiyah Prof. Dr. 

HAMKA. Setelah dilakukan penelitian, mahasiswi dapat lebih mengetahui 

faktor apa saja yang menyebabkan dismenore. Sehingga mahasiswi dapat 

mencegah terjadinya dismenore. 

 

C. Tujuan Penelitian 

1. Tujuan Umum 

       Tujuan umum penelitian ini adalah mengetahui determinan gejala 

kejadian dismenore pada mahasiswi  Universitas Muhammadiyah Prof. 

DR. HAMKA tahun  2020. 

2. Tujuan Khusus 

a. Mengetahui gejala kejadian dismenore pada mahasiswi Universitas 

Muhammadiyah Prof. DR. HAMKA Tahun 2020. 

b. Mengetahui gambaran usia menarche, lama menstruasi, siklus 

menstruasi, persepsi laju menstruasi, riwayat keluarga, kebiasaan 
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olahraga, dan stress pada mahasiswi Universitas Muhammadiyah 

Prof. DR. HAMKA tahun 2020. 

c. Mengetahui hubungan usia menarche dengan kejadian dismenore 

pada mahasiswi Universitas Muhammadiyah Prof. DR. HAMKA 

tahun 2020. 

d. Mengetahui hubungan lama menstruasi dengan kejadian dismenore 

pada mahasiswi Universitas Muhammadiyah Prof. DR. HAMKA 

tahun 2020. 

e. Mengetahui hubungan siklus menstruasi dengan kejadian dismenore 

pada mahasiswi Universitas Muhammadiyah Prof. DR. HAMKA 

tahun 2020. 

f. Mengetahui hubungan persepsi laju menstruasi dengan kejadian 

dismenore pada mahasiswi Universitas Muhammadiyah Prof. DR. 

HAMKA tahun 2020. 

g. Mengetahui hubungan riwayat keluarga dengan kejadian dismenore 

pada mahasiswi Universitas Muhammadiyah Prof. DR. HAMKA 

tahun 2020. 

h. Mengetahui hubungan kebiasaan olahraga dengan kejadian 

dismenore pada mahasiswi Universitas Muhammadiyah Prof. DR. 

HAMKA tahun 2020. 

i. Mengetahui hubungan stress dengan kejadian dismenore pada 

mahasiswi Universitas Muhammadiyah Prof. DR. HAMKA tahun 

2020. 

D. Manfat Penelitian 

1. Manfaat Bagi Universitas Muhammadiyah Prof. DR. HAMKA 

       Dapat menambah sumber refrensi di bidang kesehatan. Khususnya 

menambah pengetahuan tentang kejadian dismenore yang ada pada 

mahasiswi Uhamka.  

 

 

2. Manfaat Bagi Peneliti Lain 
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       Diharapkan dapat menambah pengetahuan, wawasan dan 

pengembangan ilmu kesehatan mengenai faktor dengan kejadian  

dismenore. Dapat dijadikan sumber refrensi untuk penelitian di bidang 

kesehatan.  

 

3. Manfaat bagi FIKes 

       Diharapkan masyarakat, dapat megambil ilmu yang ada pada 

penelitian ini. Khususnya bagi wanita, dapat mencegah terjadinya 

dismenore dengan cara melakukan aktivitas fisik, tidak stres, melakukan 

olahraga dan lainnya. Bagi klinik kampus, dapat mempersiapkan obat-

obatan atau cara pencegahan bagi mahasiswi yang sedang mengalami 

dismenore  

 

E. Ruang Lingkup Penelitian 

       Penelitian ini mengenai “Determinan Gejala Kejadian Dismenore Pada 

Mahasiswi Universitas Muhammadiyah Prof. DR. HAMKA”. Penelitian dilakukan 

untuk melihat apa saja yang menyebabkan kejadian dismenore. Responden pada 

penelitian ini yaitu Mahasiswi Universitas Muhammadiyah Prof. DR. HAMKA 

tahun 2020. Teknik yang digunakan dalam penelitian ini merupakan quota sampling 

dengan desain studi crsoss sectional. Pengumpulan data dilakukan pada bulan 

Maret – Mei 2020 dengan menggunakan kuesioner melalui google form. 
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