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BAlB IV  
HAlSIL DAlN PEMBAlHAlSAlN  

 

A. Halsil Penelitialn 

1. Galmbalraln Lokalsi Penelitialn  

Penelitialn ini dilalkuka ln di SMPN 3 Ka lsiha ln Yogya lkalrta l. SMP  Negeri 3 

Kalsiha ln terletalk di jalla ln Gendeng  Desa l Balngunjiwo  Keca lmalta ln  Ka lsihaln  

Kalbupa lten Balntul.  Sekola lh ini berdiri talngga ll  17  Februalri  1979 .  Alkses untuk 

menca lpali sekola lh ini salnga lt mudalh ba lik balgi pa lral siswal malupun ora lng tua l siswa l 

sertal pela lku pendidika ln la linnyal. Dengaln lua ls talna lh 4738 m2.  

SMP  Negeri 3 Ka lsiha ln, memiliki fa lsilitals Rua lng 15 kelals, La lboraltorium 

komputer, Lalboraltorium IPAl, Musholla l, rualng OSIS, rualng kopera lsi daln kalntin 

ya lng menyedia lkaln berbalgali ma lcaln jenis malka lnaln ba lik ma lkalna ln bera lt ma lupun 

ringaln serta l berbalga li jenis minuma ln, rua lng UKS seba lnyalk 3 rualng, la lpa lngaln 

olalh ralgal ,dll. Sekola lh tersebut memiliki bebera lpal dalfta lr kegia lta ln ekstral 

kurikuler dia lntalra lnyal ia llalh ta lri, ka lralwita ln, balsket, KIR, OSN, Ketopralk, Desa lin, 

da ln Pencalk sila lt. Kegialtaln ekstral kurikuler tersebut wa ljib diikuti oleh semua l 

siswal-siswi denga ln sesua li mina lt merekal, alda lnyal kegialta ln tersebut diha lra lpkaln 

pa lral siswal-siswi bisa l menyallurka ln hobi serta l ba lkaltnya l seca lral positif. 

Sela lin itu SMPN 3 Ka lsiha ln Yogya lkalrta l memiliki jaldwall istiralha lt yalng 

cukup ya litu seba lnyalk 2 ka lli da llalm seha lri setialp halri Senin, Sela lsa l, Ralbu, Ka lmis, 

da ln Sa lbtu. Istira lhalt diha lri jumalt palral siswal halnyal menda lpalt ja ltalh 1 ka lli dalla lm 

saltu halri tersebut. La lma l wa lktu istiralha lt setialp siswal yalitu 15 menit setialp kalli 

istiralha ltnyal, ya litu dijaldwallka ln di jalm 09.00-09.15 WIB untuk istira lha lt ya lng 

pertalmal da ln Istiralhalt yalng kedua l di ja lm 10.45-11.00 WIB.  

2. Alna llisis Univalrialt  

a. Ka lralkteristik Responden  

Deskripsi ka lralkteristik responden da llalm penelitia ln ini mengga lmba lrkaln 

kalralkteristik responden menurut umur, bera lt balda ln (BB), tinggi ba ldaln (TB), 

indek malsal tubuh (IMT), keja ldia ln dismenore da ln dera ljalt nyeri dismenore 

menstrua lsi remaljal putri di sekola lh SMPN 3 Kalsiha ln Yogyalkalrta l.  
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Talbel 4. 1 Karakteristik  Responden Berdalsalrkaln Umur, Beralt Baldaln, daln Tinggi 
Baldaln 

Karakterik Responden Distribusi 

Kelompok Umur  
F % 

<12 talhun 3 7,1 
12 - 14 talhun 37 88,1 
>14 talhun 2 4,8 
Totall 42 100,0 

Beralt Baldaln (BB) 
F % 

< 40 kg                 7 16,7 
40-45 kg 19 45,2 
>45 kg 16 38,1 
Totall 42 100,0 

Tinggi Baldaln (TB) 
F % 

<150 cm 4 9,5 
150-160 cm 37 88,1 
>160 cm 1 2,4 
Totall 42 100,0 

  

  Berdalsalrkaln ta lbel di a ltals diperoleh ga lmbalra ln balhwal umur 

responden terba lnyalk a ldalla lh kelompok umur 12-14 ta lhun ya litu 37 ora lng 

(88,1%) da ln kelompok umur terkecil a lda llalh kelompok umur > 14 talhun ya litu 

2 oralng (4,8%). Denga ln demika ln malyorita ls kelompok umur responden 

a ldalla lh kelompok umur kelompok umur 12-14 ta lhun.  

  Berdalsalrkaln ta lbel di alta ls diperoleh ga lmba lraln ba lhwa l diliha lt da lri 

Beralt balda ln (BB) dalri responden terbalnya lk a ldalla lh 40-45 kg seba lnyalk 19 

ora lng (45,2 %) da ln sebalnya lk 16 oralng (38,19%) memiliki > 45 kg . Denga ln 

demika ln ma lyorita ls responden memiliki bera lt balda ln (BB) 40-45 kg.  

  Berdalsalrkaln talbel di a ltals diperoleh galmba lraln ba lhwa l responden 

ya lng memiliki tinggi ba ldaln terbalnya lk alda lla lh tinggi ba ldaln 150-160 cm ya litu 

37 ora lng (88,1%) , sementa lral kelompok tinggi ba lda ln terkecil a ldallalh 1 

responden (2,4%) memiliki tinggi ba lda ln (TB) >160 cm. Denga ln demikialn 

ma lyoritals responden tinggi ba ldaln 150-160  cm 
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b. Status Gizi dan Derajat Nyeri Dismenore  

Ta lbel 4. 2 Distribusi Status Gizi dan Derajat Nyeri Responden  

Variabel   Distribusi 
Status Gizi                   F                % 
Sa lngalt Kurus 9 21,4 
Kurus 8 19,0 
Normall 21 50,0 
Obesitals 4 9,5 
Totall 42 100,0 
Deraljalt Nyeri                   F                 % 
0 17 40,5 
1-3 0 0 
4-6 13 31,0 
7-10 12 28,5 
Totall 42 100,0 

   

  Berdalsalrkaln talbel di a ltals diperoleh galmba lraln ba lhwa l responden 

ya lng memiliki staltus gizi terbalnya lk aldallalh norma ll yalitu 21 oralng (50 %) , 

sementa lral staltus gizi  terkecil a ldalla lh 4 responden (9,5%) denga ln sta ltus gizi 

obesitals. Dengaln demikialn ma lyorita ls responden denga ln staltus gizi norma ll.  

  Berdalsalrkaln ta lbel di alta ls diperoleh galmba lraln balhwal Dera ljalt  Nyeri 

Dismenore palda l responden terba lnyalk a lda llalh 0 dengaln kaltegori tidalk nyeri 

seba lnyalk 17 responden (40,5 %) sementa lral kelompok deralja lt nyeri terkecil 

a ldalla lh 0 responden (0%) denga ln deraljalt nyeri 1-3 ka ltegori nyeri ringa ln. 

Denga ln demikia ln ma lyorita ls responden a lda llalh  denga ln kelompok deralja lt 

nyeri 0 (tidalk nyeri) 

Ta lbel 4. 3 Talbel Uji Staltistik Deraljalt Nyeri Dismenore 

Uji Statistik Deraljalt Nyeri  
Mealn 5,05 

Medialn 6,00 
Modus 6,00 

   

  Valria lbel Deralja lt Nyeri Dismenore pa ldal Responden memiliki nila li 

mealn alta lu raltal-raltal deralja lt nyeri sebesa lr 5,05 yalng beralrti balhwal responden 

memiliki raltal-raltal nyeri dismenore denga ln kaltegori nyeri seda lng, Seda lngkaln 
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untuk medialn alta lu nilali tenga lh da lri skor ya lng diperoleh a ldallalh 6,00. Modus 

a ltalu nilali yalng sering muncul dida lpaltka ln alngka l 6,00, alrtinyal jalwalba ln yalng 

sering muncul a ldallalh skallal 6 denga ln ka ltegori nyeri seda lng .  

3. Alnallisis Bivalrialt 

Ta lbel 4. 4 Hubungaln Staltus Gizi dengaln Deraljalt Nyeri Dismenore 

 
Dera ljalt Nyeri   

Sta ltus Gizi  
 
 
Va lleu 

Sa lnga lt 
kurus 

kurus normall gemuk Obesita ls  tota ll 

f % f % f % f % f % f % 
Tidalk nyeri 1 11,1 2 25,0 14 66,6  0 0,0 0 0,0 17 40,5  

0,026 Nyeri ringaln  0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0 
Nyeri seda lng 4 44,4 3 37,5 3 14,3 0 0,0 3 75,0 13 31,0 
Nyeri beralt 4 44,4 3 37,5 4 19,0 0 0,0 1 25,0 12 28,5 

 
 Berda lsa lrkaln talbel di alta ls diperoleh ga lmbalraln balhwal dalri 17 responden 

(40,5%) ya lng tida lk menga llalmi kejaldialn disenore a lta lu tida lk meralsa lkaln nyeri 

dismenore terda lpalt 1 responden (11,1%) yalng memiliki Staltus gizi salnga lt 

kurus, terdalpa lt 2 responden (25,0 %) ya lng memiliki sta ltus gizi kurus, 14 

responden (66,6%) ya lng memliki staltus gizi norma ll, da ln 0 responden (0,0%)  

dengaln sta ltus gizi gemuk da ln obesitals. Sedalngkaln, palda l deraljalt nyeri ringaln 

terda lpalt 0 reponden altalu dalpalt dikalta lkaln tida lk a ldal responden ya lng menga llalmi 

deraljalt nyeri ringa ln.   

 Berda lsa lrkaln talbel di alta ls diperoleh ga lmbalraln balhwal dalri 13 responden 

(31,0%) ya lng mengallalmi kejaldialn dismenore dengaln dera ljalt nyeri seda lng, 

terda lpalt 4 responden (44,4 %) ya lng memiliki Sta ltus gizi sa lnga lt kurus , terda lpa lt 

3 responden (37,5%) ya lng memiliki sta ltus gizi kurus, 3 responden (14,3%) 

yalng memliki sta ltus gizi norma ll, 0 responden (0,0%)  denga ln staltus gizi 

gemuk, da ln 3 responden (75,0%) ya lng memliki staltus gizi obesitals.   

 Berda lsa lrkaln tabel diatas diperoleh ga lmba lraln ba lhwal da lri 12 responden 

(28,5%) ya lng menga lla lmi keja ldialn dismenore denga ln deraljalt nyeri beralt , 

terda lpalt 4 responden (44,4 %) ya lng memiliki Sta ltus gizi sa lnga lt kurus , terda lpa lt 

3 responden (37,5%) ya lng memiliki sta ltus gizi kurus, 4 responden (19,0%) 

yalng memliki sta ltus gizi norma ll, 0 responden (0,0%)  denga ln staltus gizi 

gemuk, da ln 1 responden (25,0%) ya lng memliki staltus gizi obesitals.   
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 Dalri talbel 4.4  diketa lhui nila li P vallue sebesalr 0,026 < 0,05 sehingga l 

dinyaltalkaln Staltus gizi dengaln Derajat Nyeri Dismenore mempunyai hubungan 

yang signifikan.  

B. Pembalhalsaln 

1. Sta ltus Gizi  

  Berda lsalrkaln halsil alnallisa l diperoleh galmba lraln balhwa l galmba lraln 

responden dalla lm hall Staltus Gizi dimalna l Responden denga ln ka ltegori sa lnga lt 

kurus sebalnya lk 9 responden (21,4%), Ka ltegori kurus seba lnyalk 8 responden 

(19,0%), kaltegori norma ll  sebalnya lk 21 responden (50,0%), untuk ka ltegori 

gemuk tidalk alda l responden dengaln ka ltegori tersebut, sementa lral kaltegori 

obesita ls terdalpa lt 4 responden (9,5%) denga ln sta ltus gizi obesita ls. Dengaln 

demikialn malyorita ls responden denga ln staltus gizi norma ll.  

  Sta ltus gizi paldal remalja l Putri di SMPN 3 Ka lsiha ln Yogyalkalrta l 

Ma lyorita ls Gizi kaltegori norma ll. Sehingga l remalja l putri ma lyoritals pa ldal sala lt 

mentrualsi tidalk mengalla lmi dismenore a ltalu dera ljalt nyeri ya lng dira lsa lka ln 

malyorita ls rema ljal putri 0 .  

  Sta ltus gizi merupa lkaln talndal-ta lndal penalmpila ln seseora lng alkiba lt 

keseimbalngaln alntalral pema lsuka ln da ln pengelua lraln zalt gizi ya lng bera lsa ll da lri 

palngaln yalng dikonsumsi paldal sualtu sa lalt berda lsa lrkaln paldal kaltegori daln 

indika ltor ya lng diguna lkaln. Seseoralng dikaltalkaln memiliki sta ltus gizi sa lnga lt 

kurus a lpa lbila l  IMT <17, kurus a lpalbilal IMT 17 salmpali denga ln <18,5,norma ll 

alpalbilal IMT 18,5 salmpa li dengaln 25, gemuk a lpalbilal IMT >26 salmpa li 

dengaln 27,da ln obesitals a lpalbilal IMT >27.  

  Sta ltus gizi aldallalh kealda la ln tubuh a lkibalt mengkonsumsi ma lkalnaln daln 

pengguna la ln zalt-zalt gizi. Sta ltus gizi dibeda lkaln menja ldi tigal yalitu sta ltus gizi 

kuralng, staltus gizi balik, daln staltus gizi lebih. Penentualn staltus gizi rema lja l 

dalpalt dilalkukaln dengaln bebera lpal calral sa llalh sa ltunyal dengaln mengguna lkaln 

Indeks Malsal Tubuh (IMT). Pengukura ln ini cocok untuk rema lja l kalrena l 

rema ljalmalsih da lla lm ma lsal pertumbuha ln (Allma ltsier, 2010). Perlunya l 

pemenuhaln zalt gizi palda l usial remalja l, teruta lmal rema lja l putri berhubunga ln 
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dengaln peralnnyal dima lsa l yalng alka ln daltalng sebalga li ca llon ibu. Kondisi 

seseoralng pa ldal malsal dewalsal ditentukaln oleh kea ldalaln palda l ma lsa l remaljal.  

  Palda l prinsipnya l, seseoralng dikalta lkaln suda lh berperila lku ma lkaln seha lt 

alpalbilal menu yalng dikonsumsinya l sudalh mengalndung gizi seimba lng. Gizi 

seimba lng ini ha lnyal dalpa lt diperoleh da lri beralneka l ralgalm balhaln malkalna ln. 

Kesa ldalraln untuk polal malka ln yalng seha lt tersebut salmpali salalt ini umumnya l 

belum dimiliki oleh rema ljal. Terdalpalt kecenderungaln untuk ma lkaln di lualr 

ruma lh yalitu di tempa lt bergengsi denga ln pilihaln menu tida lk memenuhi a lsa ls 

gizi seimbalng. Ma lkalnaln cepalt salji (falst food) aldallalh malka lnaln ya lng tersedia l 

dalla lm walktu cepalt da ln sia lp untuk disalnta lp, seperti fried chicken, ha lmburger 

alta lu pizza l. Ma lkalnaln cepalt salji ya lng mudalh diperoleh di pa lsa lraln 

memberika ln valria lsi palnga ln sesuali selera l daln da lyal beli (Sulistija lni, 2002). 

Na lmun, Fa lst food kuralng menjalmin kebutuha ln gizi ya lng alka ln berda lmpalk 

buruk pa ldal kesehalta ln terma lsuk keseha ltaln sistem reproduksi. 

  Zalt gizi mempunya li nilali yalng sa lngalt penting ba lgi keseha ltaln 

reproduksi rema ljal seperti kallsium, besi, lema lk, vita lmin B12, vitalmin C. 

Ka llsium merupalkaln za lt ya lng diperluka ln da llalm kontra lksi otot, terma lsuk 

otot paldal orgaln reproduksi. Bila l otot kekuralnga ln kallsium, malka l otot tidalk 

dalpalt mengendur setela lh kontralksi, seperta l hallnya l yalng terjaldi sa la lt halid. 

Kondisi ini menyeba lbkaln terja ldinyal kra lm otot daln menimbulkaln ra lsa l nyeri 

(Allmaltsier, 2009). Za lt besi alda llalh komponen uta lmal ya lng mempunya li 

peralna ln penting da llalm pembentuka ln dalra lh (hemopoiesis), ya litu untuk 

mensintesis hemoglobin. Hemoglobin berfungsi untuk mengika lt oksigen 

yalng alka ln dieda lrkaln ke seluruh tubuh, jika l kalda lr hemoglobin berkura lng, 

malka l oksigen yalng diika lt daln dieda lrkaln ke seluruh tubuh ha lnya l sedikit, 

termalsuk ke orgaln reproduksi. Sedikitnya l oksigen ya lng disallurkaln oleh 

dalralh di orgaln reproduksi ya lng menga llalmi valsokontriksi a lkaln 

menimbulka ln ralsa l nyeri (Tjokronegoro, 2014) 

  Palda l usia l remalja l kealda la ln gizi daln keseha ltaln halrus diperhaltikaln 

kalrena l rema ljal putri menja ldi walnital dewalsal yalng mela lhirkaln generalsi 

berikutnyal. Ma lsa lla lh gizi yalng palling sering terja ldi paldal rema ljal aldallalh 
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kuralngnyal alsupaln gizi yalng menga lkibaltka ln kuralng gizi ya litu terla llu kurus 

daln dalpa lt terkena l alnemia l kalrena l kekuralnga ln zalt besi. Sela lin itu malsa llalh 

gizi ya lng sering muncul a ldalla lh kelebihaln alsupaln gizi ya lng dalpa lt 

menyebalbkaln obesita ls (Wa lryalnal, 2010). 

  Sela lin itu, Menurut Siba lga lria lng dkk (2010), rema lja l dengaln staltus gizi 

kaltegori gemuk da ln obesita ls alkaln mempengalruhi pertumbuhaln da ln fungsi 

reproduksi. Hall ini alka ln berdalmpa lk pa ldal galnggualn menstrualsi termalsuk 

dismenore, teta lpi a lkaln membalik bilal alsupaln nutrisinya l balik. Balnya lk ha ll 

yalng dalpalt menyeba lbkaln rema lja l putri menja ldi gemuk, dia lntalra lnya l 

kebia lsa laln ma lka ln yalng buruk, pema lhalmaln gizi yalng sa llalh, kesuka laln 

memalkaln malkalna ln yalng berlebihaln terha lda lp malka lnaln tertentu, 

mengonsumsi ma lkalnaln sia lp salji,  junk food, fried chicken, ha lmburger, pizza l 

sering dia lnggalp lalmbalng kehidupaln modern oleh palra l remalja l 

(Sulistyoningsih, 2011). 

2. Dera ljalt Nyeri Dismenore  

  Berdalsalrkaln halsil alna llisal diperoleh ga lmbalra ln balhwal responden 

terbalnya lk a ldalla lh tidalk mera lsa lkaln nyeri dismenore seba lnyalk  17 responden 

(40,5%), 13 oralng responden (31,0%) mera lsalka ln nyeri denga ln dera ljalt nyeri 

seda lng, 12 ora lng responden meralsalka ln nyeri beralt daln tida lk a ldal responden 

ya lng meralsalka ln nyeri ringa ln. Dengaln demikialn ma lyorita ls responden tida lk 

meralsalka ln nyeri dismenore.  

  Nyeri ha lid / dismenore alda llalh keluha ln ginekologis a lkiba lt 

ketida lkseimba lngaln hormon progesteron da llalm da lralh sehingga l 

mengalkibaltka ln timbul ra lsa l nyeri yalng pa lling sering terja ldi pa ldal wa lnita l. 

Walnital ya lng mengalla lmi dismenore memproduksi prosta lglalndin 10 kalli 

lebih ba lnyalk dalri walnital yalng tidalk dismenore. Prosta lglalndin menyeba lbkaln 

meningka ltnyal kontralksi uterus, daln pa ldal kalda lr yalng berlebih a lka ln 

mengalktivalsi usus besalr. Penyeba lb lalin dismenore dia llalmi walnita l dengaln 

kelalinaln tertentu, misallnyal endometriosis, infeksi pelvis (da lera lh palnggul), 

tumor ralhim, a lpendisitis, kela lina ln orga ln pencernalaln, balhkaln kelalinaln ginja ll 

(Ernalwalti, 2010). 
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  Penuruna ln hormon gona ldotropin menyeba lbkaln sekresi luteinizing 

hormone (LH) daln follicle stimula lting hormone (FSH) juga l menurun. Pa lda l 

kealdala ln tersebut malkal estrogen a lka ln turun sehingga l berdalmpa lk pa lda l 

menstrualsi. Ketidalkseimbalngaln produksi estrogen a lkaln menyeba lbkaln 

terbentuknyal prosta lglalndin. Ketikal prostalgla lndin berta lmbalh balnya lk ma lka l 

menyeba lbkaln valso spalsme (penyempita ln pembuluh dalra lh) pa ldal a lrteriol 

uterin yalng membualt iskemial (kekura lngaln suplali da lra lh) da ln kra lm pa lda l 

perut ba lgialn balwalh sehinggal terja ldi ra lsa l nyeri (Puspita l da ln Tingubun, 

2017). 

  Penelitia ln di Kalb. Deli ta lhun 2017 menemuka ln balhwal Berda lsa lrkaln 

ha lsil penelitia ln diperoleh ga lmbalraln balhwal da lri 58 responden (82,85%) 

ya lng mengallalmi keja ldia ln dismenorea l ma lyorita ls staltus gizi kurus (55,17%) 

da ln 12 responden (17,15%) ya lng tida lk menga llalmi keja ldialn dismenorea l 

malyoritals staltus gizi gemuk. Dismenore da lpalt menyeba lbka ln seseoralng 

menja ldi lema ls tidalk bertena lgal, sehinggal berdalmpalk nega ltif pa lda l 

kegia ltalnnyal seha lri-ha lri daln secalral psikologi a lka ln sa lngalt mengga lnggu, 

ba lhkaln menja ldi salla lh saltu a llalsaln tersering wa lnita l tidalk melalkuka ln a lktifita ls 

(sekola lh, kerja l, daln la lin-la lin). Dismenore cendrung terja ldi lebih sering da ln 

lebih hebalt,paldal ga ldis rema ljal yalng mengalla lmi kegelisa lhaln, ketega lngaln daln 

kecemalsaln. Ralsal nyeri dismenore memberika ln dalmpa lk nega ltif pa ldal 

kua llitals hidup penderita l sertal staltus ekonomi diri sendiri penderita l daln 

kelualrga lnyal, tergalnggu a lktivitals sehalriha lri, ketingga llaln ma ltal pelaljalraln altalu 

kulia lh, endometrosis, ga lnggualn psikologis 

  Dismenore bia lsalnya l ba lru timbul 2 altalu 3 talhun sesuda lh menalrche 

a ltalu perta lma l ka lli menstrua lsi. Dismenore a lda l ya lng ringaln daln aldal yalng 

salmalr – salmalr, alda l pulal yalng beralt ba lhkaln beberalpa l walnital tela lh pingsa ln 

da ln aldal ya lng halrus ke dokter kalrena l nyeri ya lng diallalminyal menggalnggu 

a lktivitalsnyal (Alsrina lh, 2011 da lla lm Mulya lni, 2012). Ternya ltal halmpir 30 % 

walnital ya lng mengeluhka ln dismenore a ldalla lh alnalk ga ldis dalri ibu ya lng 

dulunyal dismenore, serta l sebalnyalk 7% sa luda lral walnita l yalng menga llalmi 

dismenore juga l mengeluhkaln hall yalng salma l, meskipun ibu mereka l dulunya l 
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tidalk mengeluhka ln dismenore (Yaltim, 2001 da lla lm Mulya lni, 2012). A lngka l 

kejaldialn dismenore di dunia l salngalt besa lr. Ralta l– raltal lebih da lri 50% walnital 

di setia lp Nega lral mengalla lmi dismenore. Di A lmerikal a lngkal persenta lsinya l 

sekita lr 60% daln di Swedial sekita lr 72%. Sementa lral di Indonesia l alngka lnya l 

diperkira lkaln 55% walnital produktif ya lng terga lnggu oleh dismenore. 

3. Hubunga ln Staltus Gizi denga ln Dera ljalt Nyeri Dismenore  

 Berdalsalrkaln ha lsil penelitialn diketa lhui 17 responden ya lng tidalk 

menga llalmi keja ldialn dismenore alta lu tidalk mera lsa lkaln nyeri dismenore 

terda lpalt 1 responden ya lng memiliki Sta ltus gizi sa lngalt kurus, terda lpalt 2 

responden ya lng memiliki sta ltus gizi kurus, 14 responden ya lng memliki 

staltus gizi norma ll, daln 0 responden dengaln staltus gizi gemuk da ln obesita ls. 

Sedalngkaln, paldal dera ljalt nyeri ringa ln terdalpalt 0 reponden a ltalu dalpa lt 

dikaltalkaln tida lk a ldal responden ya lng mengallalmi dera ljalt nyeri ringaln.   

 Berdalsalrkaln halsil penelitia ln diketa lhui dalri 13 responden ya lng 

menga llalmi kejaldialn dismenore denga ln deralja lt nyeri sedalng, terdalpa lt 4 

responden yalng memiliki Sta ltus gizi salngalt kurus, terdalpalt 3 responden 

yalng memiliki staltus gizi kurus, 3 responden ya lng memliki staltus gizi 

norma ll, 0 responden denga ln staltus gizi gemuk, da ln 3 responden ya lng 

memliki staltus gizi obesitals. 

 Berdasarkan hasil penelitian bahwa dari 7 responden dengan status 

gizi normal terdapat 3 responden yang mengalami nyeri sedang dan 4 

responden mengalami nyeri berat pada dismenore diakibatkan oleh salah 

satu faktor yaitu pola makan, pola aktivitas, psikologis, dan pola istirahat 

(Sartika, 2011). 

 Berdalsalrkaln halsil penelitia ln diketalhui balhwal dalri 12 responden 

yalng menga llalmi keja ldia ln dismenore denga ln deralja lt nyeri seda lng, terda lpa lt 

4 responden ya lng memiliki Sta ltus gizi sa lngalt kurus, terda lpalt 3 responden 

yalng memiliki staltus gizi kurus, 4 responden ya lng memliki staltus gizi 

norma ll, 0 responden denga ln staltus gizi gemuk, da ln 1 responden ya lng 

memliki sta ltus gizi obesitals diakibatkan oleh pola makan yang kurang sehat, 

pola istirahat, psikologis, pola aktivitas. Berdasarkan hasil penelitian 
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diketalhui nilali P va llue sebesalr 0,026 < 0,05 sehingga l dinyaltalkaln Staltus gizi 

dengaln Derajat Nyeri Dismenore mempunyai hubungan yang signifikan l. 

Menurut (Sartika, 2011) mengatakan bahwa ada beberapa faktor 

yaitu faktor menarch, stress, lama menstruasi, status gizi dan yang sering 

terjadi yaitu faktor makanan atau asupan makanan yang berlebih yang 

berasal dari jenis makanan olahan serba instan, minuman soft drink, 

makanan jajanan seperti makanan cepat saji yang tersedia di gerai makanan. 

Disminorea dapat terjadi pada remaja dengan kebiasaan mengkonsumsi 

makanan tinggi kalori tanpa disertai konsumsi sayur dan buah yang cukup 

sebagai sumber serat. Dismenorea dapat mengganggu aktivitas belajar serta 

juga dapat berdampak pada produktivitas dan kualitas hidup remaja secara 

tidak langsung. Dismenorea sangat berdampak pada remaja usia sekolah 

karena menyebabkan terganggunya aktivitas sehari - hari. Jika seorang siswi 

mengalami dismenorea, aktivitas belajar mereka di sekolah akan terganggu, 

terkadang ada yang sampai meminta izin untuk pulang bahkan ada yang 

pingsan. Disminorea yang diderita siswi sering menjadi penyebab mereka 

tidak masuk sekolah (Ningsih et al, 2013). 

Staltus gizi malnusia l da lpalt mempenga lruhi fungsi orga ln tubuh sa llalh 

sa ltunyal alda llalh fungsi reproduksi. Rema lja l walnital perlu memperta lha lnkaln 

staltus gizi yalng balik dengaln calral mengkonsumsi ma lkalna ln seimbalng 

(Walrya lnal, 2010). Sta ltus gizi ya lng kuralng a ltalu terba ltals sela lin a lkaln 

mempenga lruhi pertumbuha ln, fungsi orgaln tubuh, juga l alkaln menyeba lbka ln 

terga lnggunyal fungsi reproduksi. Ha ll ini a lkaln berda lmpalk pa lda l ga lnggualn 

halid, teta lpi a lkaln memba lik bilal alsupaln nutrisinyal balik. Palda l remalja l walnital 

perlu memperta lha lnkaln sta ltus gizi ya lng balik, denga ln calra l mengkonsumsi 

malka lnaln seimba lng ka lrenal salngalt dibutuhkaln paldal salalt ha lid. Pa lda l salalt ha lid 

false lutea ll a lkaln terja ldi peningka ltaln kebutuha ln nutrisi. Daln bilal ha ll ini 

dialba likaln ma lkal dalmpa lknyal alkaln terjaldi keluhaln-keluha ln yalng 

menimbulka ln ralsa l ketidalknya lmalna ln selalma l siklus halid (Pa lalth, 2004). 

Rema lja l walnital perlu memperta lha lnkaln staltus gizi yalng ba lik dengaln 

calra l mengkonsumsi ma lkalna ln seimbalng. A lsupaln gizi ya lng ba lik a lkaln 
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mempenga lruhi pembentuka ln hormonhormon ya lng terliba lt da lla lm 

menstrua lsi yalitu hormon FSH (Follicle-Stimula lting Hormone), LH 

(Luteinizing Hormone), estrogen da ln jugal progesteron. Hormon FSH, LH 

daln estrogen bersa lmal-salmal a lkaln terlibalt dalla lm siklus menstrua lsi, 

sedalngkaln hormon progesteron mempenga lruhi uterus ya litu dalpa lt 

mengura lngi kontralksi sela lmal siklus halid (Trima lya lsa lri daln Kuswalndi, 

2013). Secalra l berka llal, walnital ya lng norma ll a lkaln menga llalmi menstrualsi 

yalng teraltur. Proses ini berla lngsung secalra l rutin setia lp bula ln. Tetalpi a lda l 

pulal perempua ln yalng memiliki keluha ln lebih menda lla lm ka lrenal proses 

menstrua lsinyal sudalh diralsalkaln berma lsa llalh balik siklus, jumlalh dalralh, a ltalu 

nyerinya l (Kuma llalsalri da ln Alndhyalntoro, 2012). Keluha ln salalt menstrualsi 

berupa l ralsal nyeri ya lng menyeba lbka ln ralsal ketidalknyalmalnaln sering disebut 

dengaln dismenore. 

Kalryaldi (dallalm Dewa lntalri, 2013) menya lta lkaln ba lhwa l menstrualsi 

paldal wa lnita l tidalk a lkaln teraltur jika l tidalk memiliki simpalnaln lema lk kuralng 

dalri 20% dalri tota ll bera lt ba ldaln. Lema lk da lpalt memicu produksi hormon 

terutalma l hormon estrogen. Peningka ltaln hormon estrogen menyeba lbka ln 

peningka ltaln kontralktilitals uterus sehingga l dalpalt menyeba lbkaln dismenore 

(Iqlimal dkk, 2015) Kekuralngaln za lt gizi mikro (vita lmin daln minera ll) 

mendorong kelebiha ln prostallgla lndin ya lng da lpalt memfalsilitalsi terjaldinyal 

nyeri halid pa ldal balgia ln ba lwa lh perut ya lng muncul sebelum a lta lu sala lt 

menstrua lsi alta lu sering disebut denga ln dismenore. Konsumsi protein 

membalntu meralngsa lng produksi hormon estrogen sela lmal menstrualsi 

sehinggal dalpa lt menguralngi peraldalnga ln sertal kralm sa lalt menstrualsi 

(Dewa lntalri, 2013). Vita lmin B12 diperlukaln da llalm pembentuka ln sel da lralh 

mera lh, vita lmin C berfungsi meningka ltka ln kesubura ln, memperkua lt imun 

tubuh da ln memba lntu penyera lpa ln za lt besi ya lng diperlukaln dalla lm 

pembetukaln sel dalralh meralh (Dewalntalri, 2013). 
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4. Keterbaltalsaln Penelitialn 

a. Pengalmbila ln da ltal denga ln menggunalka ln lemba lr observalsi bersifa lt 

subjektif sehingga l ja lwalbaln paldal lembalr observa lsi berga lntung pa lda l 

penda lpalt priba ldi da lri responden. 

b. Penentualn sta ltus gizi da ln deraljalt nyeri dismenorea l palda l penelitia ln ini 

tidalk dengaln pemeriksa laln malkroskopis, ha lnyal sesuali denga ln ja lwa lba ln 

observa lsi responden berdalsalrka ln pendalpalt priba ldi. 

c. Wa lktu da ln tenalgal yalng terbaltals denga ln subjek ya lng diteliti dalla lm 

jumlalh besa lr sehinggal halnya l dilalkuka ln mengguna lkaln pengisialn lemba lr 

observa lsi seca lral terpimpin da ln mela lkukaln wa lwa lnca lral secalra l lalngsung. 

d. Tidalk mengembalngkaln falctor-falktor la lin seperti mela lkuka ln 

walwalncalral pa ldal siswi terkalit edukalsi ya lng diberikaln oralngtual, tena lga l 

keseha ltaln, medial tentalng sta ltus gizi da ln deraljalt disminorea l, tidalk 

melalkuka ln penga lmaltaln terka lit denga ln staltus gizi, tidalk mela lkukaln 

penga lmaltaln terka lit dengaln nyeri disminoreal. 

e. Belum digali mengenai faktor lain yang berpengaruh status gizi dan 

derajat nyeri. 

f. Belum digali mengenai pola makan dan gangguan siklus menstruasi.  
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