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Abstract  

Background: Dysmenorrhea is pain caused during menstruation. Dysmenorrhea occurs due 
to an increase in prostaglandins. During menstruation, 40% - 70% of women experience 
pain, and 10% of them interfere with their daily activities. In school-age adolescents, 
dysmenorrhea results in absenteeism from school and impaired concentration in learning. 
One non-pharmacological therapy that can reduce pain is a cold compress. Cold 
compresses have the physiological effect of reducing skin temperature and muscle tension 
so that they can increase blood circulation. Cold compresses have the advantage of not 
requiring a lot of money, can be done independently, are easy to do and immediately have 
the effect of reducing pain. The aim is to determine the effect of cold compresses on scale 
reduction. dysmenorrhea pain in adolescents at the Al Husain Krakitan Islamic Boarding 
School. Method: The research used a quasi-experiment with a pre-test and post-test design 
approach. The technique used was purposive sampling to obtain a sample of 40 
respondents. The research instrument used the Numeric Rating Scale (NRS) questionnaire. 
The results of the study using the Wilcoxon test showed a p-value of 0.00 < α = 0.05, which 
shows the effect of giving cold compresses on reducing the dysmenorrhea pain scale in 
adolescents at the Al Husain Krakitan Salam Islamic Boarding School. 

Keyword : Dysmenorrhea; Cold Compress; Teenagers 

 
Abstrak 

Latar Belakang : Dismenore adalah nyeri yang ditimbulkan saat menstruasi. Dismenore 
terjadi akibat adanya peningkatan prostaglandin. Pada masa menstruasi 40% - 70% wanita 
mengalami nyeri, dan 10 % dari itu mengganggu aktivitas sehari-hari. Pada remaja usia 
sekolah dismenore mengakibatkan ketidak hadiran di sekolah dan gangguan konsentrasi 
belajar. Salah satu terapi non farmakologi yang dapat menurunkan nyeri adalah kompres 
dingin. Kompres dingin memiliki efek fisiologis menurunkan suhu kulit dan keteganggan otot 
sehingga dapat meningkatkan peredaran darah .Kompres dingin mempunyai keuntungan 
tidak membutuhkan biaya banyak, dapat dilakukan secara mandiri, mudah dilakukan dan 
langsung memberikan efek menurunkan nyeri.Tujuan untuk mengetahui adanya pengaruh 
kompres dingin terhadap penurunan skala nyeri dismenore pada remaja di Pondok 
Pesantren Al Husain Krakitan. Metode :Penelitian menggunakan quasy eksperimen dengan 
pendekatan pre-test dan pos-test desain. Teknik yang digunakan adalah purposive sampling 
di dapatkan sampel sebanyak 40 responden. Instrumen penelitian menggunakan kuesioner 
Numeric Rating Scale (NRS). Hasil penelitian menggunakan Uji Wilcoxon didapatkan p- 
value 0,00 < α = 0,05 yang yang menunjukan adanya pengaruh pemberian kompres dingin 
dengan penurunan skala nyeri dismenore pada remaja di Pondok Pesantren Al Husain 
Krakitan Salam. 
 

Kata Kunci: Dismenore;  Kompres Dingin; Remaja 

PENDAHULUAN  

Masa remaja disebut sebagai periode transisi antara masa anak- anak dan masa 

dewasa.Pada masa ini salah satunya terjadi proses pematangan sistem reproduksi yang 

ditandai salah satunya menstruasi bagi perempuan (Santrock, 2013). Menstruasi adalah 
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pelepasan dinding rahim (endometrium) yang disertai dengan pendarahan dan terjadi setiap 

bulanya. Pada masa menstruasi tidak jarang terjadi menarche pada remaja yang hal ini 

dapat menimbulkan reaksi yang positif ataupun negative.  

Pada remaja di Indonesia rata-rata usia menarche terjadi pada usia 13 tahun dan normal 

usia menache adalah 12 tahun Dalam penelitian Aditiara (2018) didapatkan adanya 

pengaruh usia menarche ≤ 12 tahun terhadap kejadian dismenore. Hal ini dipengaruhi oleh 

beberapa faktor diantaranya adalah status gizi, asupan protein, asupan lemak, dan aktivitas 

fisik ( Hidayah dkk, 2016). Berbagai macam gangguan sering dialami ketika menstruasi 

diantaranya adalah kram di bawah perut, muncul jerawat, lebih emosional, lesu, nyeri pada 

payudara, sakit kepala, dan mual. Dismenore biasanya mulai terjadi pada 24 jam sebelum 

terjadinya menstruasi dan dapat terasa hingga 24-36 jam. Kram tersebut terutama dirasakan 

di derah perut bagian bawah menjalar ke punggung atau permukaan dalam paha.  

Pada masa reproduksi 40 % - 70 % wanita mengalami nyeri, dan 10 % dari itu hingga 

mengganggu aktivitas sehari-hari. Dismenore sering menyebabkan ketidaknyamanan dalam 

aktivitas sehari-hari. Keluhan ini berhubungan dengan ketidakhadiran di sekolah bagi pelajar 

dan bedrest (Maimunah dkk, 2017). Penelitian Gabeyehu dkk (2017) di Universitas Gondar, 

Euthopia didapatkan bahwa lebih dari 63% wanita yang mengalami dismenore menarik diri 

dari lingkungan sosialnya dan mengalami penurunan akademik. Lebih dari 40,9% 

mengurangi jam aktivitasnya selama periode menstruasinya, 31,1% mengaku absen dari 

sekolah dan memiliki konsentrasi yang rendah. 42,7% dari responden merasakan 

penurunan nafsu makan serta peningkatan lama jam tidur.  

Nyeri dismenore dapat diatasi dengan melakukan berbagai alternatif, baik secara non 

farmakologi atau farmakologi. Terapi farmakologi ditangani menggunakan obat-obatan 

analgesik dan terapi non farmakologi menggunakan teknik relaksasi, kompres hangat atau 

dingin, massasse. Berbagai alternatif secara non farmakologi yang mudah dilakukan adalah 

kompres, baik kompres hangat atau dingin. Terapi dingin pada kompres dingin memiliki efek 

fisiologis pada jaringan yang cidera yaitu dapat menurunkan suhu kulit dan otot sehingga 

dapat meningkatkan peredaran darah pada jaringan yang diinginkan. Aliran darah yang 

lancar dapat mengurangi edema dan memperlambat pengiriman mediator inflamasi 

(leukosit), mengurangi radang daerah cidera (Malanga, 2014). 

Dengan ini peneliti tertarik untuk melakukan penelitian pengaruh kompres dingin untuk 

menurunkan nyeri santri di Pondok Pesantren Al Husain yang mempunyai aktivitas, 

lingkungan dan gaya hidup yang berbeda pada remaja seperti umumnya. Didapatkan hasil 

wawancara 10 santri 60% yang sudah menstruasi menyatakan mengalami dismenore rata-

rata skala 1 sampai 3. Sesuai dengan penelitian Novita (2018) aktivitas yang lebih banyak 

dan asupan gizi yang kurang dapat menyebabkan gangguan menstruasi. Dengan keadaan 

pondok pesantren yang banyak kegiatan dan nutrisi yang tidak seimbang dapat 
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menyebabkan santri berisiko mengalami gangguan menstruasi, salah satunya nyeri 

dismenore. 

METODE PENELITIAN   

Jenis penelitian ini adalah quasi eksperiment dengan menggunakan rancangan one 

group postest-pretest design. Penelitian eksperimen ini bertujuan untuk mengetahui gejala atau 

pengaruh yang timbul, sebagai akibat dari adanya perlakuan tertentu. One group postest-pretest 

pada penelitian ini digunakan untuk mengetahui pengaruh terapi non farmakologi kompres dingin 

terhadap penurunan nyeri dismenore pada remaja.  

Pada penelitian ini teknik pengambilan sampel dengan purposive sampling. Dengan 

penghitungan menggunakan rumus Slovin didapatkan jumlah sampel penelitian 40 santri 

dengan kriteria sebagai berikut : 

a. Kriteria inklusi 

1. Remaja perempuan rentan umur 10 s.d 18 tahun 

2. Remaja yang sudah mengalami menstruasi minimal 3 kali 

3. Remaja yang mengalami nyeri dismenore skala 3-6 

4. Bersedia mengikuti kegiatan 

b. Kriteria Eksklusi 

1. Remaja yang mempunyai penyakit tertentu atau yang berhubungan dismenore 

sekunder. 

HASIL PENELITIAN  
Tabel 1. Karakteristik Responden Berdasarkan Usia 

Usia n % 

10-14 tahun 9 22,5% 

15-16 tahun 15 37,5% 

17-19 tahun 16 40% 

  
Berdasarkan table 1 menunjukan usia responden paling banyak yaitu rentan usia 17-19 

tahun.  

Tabel 2. Karakteristik Responden berdasarkan Tingkat Kelas 

Kelas n % 

VIII 3 7,5% 

IX 7 17,5% 

X 7 17,5% 

XI 5 12,5% 

XII 18 45% 

 
Bedasarkan table 2 Tingkat kelas responden dalam penelitian ini dimulai dari kelas VIII 

SMP, IX SMP, X SMA, XI SMA, XII SMA. Responden yang paling banyak mengalami nyeri 

pada kelas XII SMA sebanyak 18 santri. 
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Tabel 3 Karakteristik responden berdasarkan Regio Abdomen Nyeri Menstruasi 

Regio n % 

Uterus 20 50% 

Pinggul 11 27,5% 

Uterus dan pinggul 8 20% 

Pinggul dan area paha 1 2,5% 

 

Berdasarkan table 3 didapatkan regio nyeri dismenore dalam penelitian ini dibagi menjadi 3 

bagian, yaitu regio uterus, pinggul, dan area  paha. Regio paling banyak di rasakan nyeri 

dismenore yaitu pada Uterus sebannyak 20 (50%) santri. 

 
Tabel 4 Karakteristik Responden berdasarkan Waktu Nyeri 

Waktu Nyeri n % 

Terus menerus 5 12,5 % 

Datang hilang  27 67,5 % 

Naik turun 8 20 % 

 

Berdasarkan table 4 didapatkan waktu nyeri menstruasi dibagi menjadi 3 kategori yaitu, 

nyeri yang terus menerus, datang hilang dan naik turun. Waktu nyeri paling banayak 27 

santri (67,5%) yang mengalami nyeri datang hilang. 

 
Tabel 5 Skala Nyeri Sebelum Kompres Dingin 

 Tidak ada 

nyeri 

Nyeri 

ringan 

Nyeri 

sedang 

Nyeri 

Berat 

(0) (1-3) (4-6) (7-10) 

N 0 19 21 0 

% 0 47,5 62,5 0 

 

Berdasarkan tabel 6 didapatkan hasil dari penelitian tidak didapatkan responden yang tidak 

mengalami nyeri, sebanyak 19 responden (47,5%) mengalami nyeri ringan, sebanyak 21 

responden (52,5%) yang mengalami nyeri sedang dan tidak terdapat responden yang 

mengalami nyeri skala berat.  

Tabel 6. Skala Nyeri Sesudah Kompres Dingin 

 Tidak ada 

nyeri 

Nyeri 

ringan 

Nyeri 

sedang 

Nyeri 

Berat 

(0) (1-3) (4-6) (7-10) 

N 1 35 4 0 

% 2,5 87,5 10 0 

 

Berdasarkan table 6 didapatkan hasil dari penelitian 1 responden (2,5%) yang tidak 

mengalami nyeri, sebanyak 35 responden (87,5%) mengalami nyeri ringan, sebanyak 4 

responden (10%) yang mengalami nyeri sedang dan tidak ada responden yang mengalami 

nyeri skala berat.  
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Gambar 1 Skala Nyeri Dismenore Pretest dan Postest 

Berdasarkan Gambar 1 menunjukan adanya perubahan skala nyeri sebelum dan sesudah 

dilakukan kompres dingin. Berdasarkan hasil analisa uji wilcoxon didapatkan adanya 

penurunan rata-rata skala sebelum 4,15 menjadi 2,325 setelah dilakukan kompres dingin. 

Hasil p- value menunjukan Asymp.sig. (2-tailed) 0,00 < α = 0,05 yang berarti Ha diterima 

dan Ho ditolak yang menunjukan adanya perbedaan skala nyeri dismenore pada remaja 

sebelum dan sesudah dilakukan kompres dingin. Hal ini membuktikan bahwa kompres 

dingin efektif dalam menurunkan skala nyeri pada nyeri dismenore . 

PEMBAHASAN  

Pembahasan ini meliputi interpretasi dari penelitian berdasarkan umur responden , 

tingkat kelas responden , regio nyeri, waktu nyeri, skala nyeri dismenore sebelum dilakukan 

kompres dingin dan skala sesudah pemberian kompres dingin. Berdasarkan tabel 1 di atas 

dapat diketahui data responden berdasarkan umur didapatkan responden yang mengalami 

nyeri dismenore paling banyak pada umur 17 – 19 tahun yaitu pada masa remaja akhir. 

Hasil penelitian ini sesuai dengan penelitian yang dilakukan oleh Kirana dan  Kartini (2013) 

dengan hasil bahwa dismenore pada umumnya terjadi pada umur >17 tahun dikarenakan 

umumnya dismenore terjadi 2 – 3 tahun setelah menarche, dimana usia ideal mengalami 

menstruasi yang pertama adalah 13 – 14 tahun (Baradero, 2006). Serta penelitian yang 

dilakukan oleh Novia dan Puspitasari (2008) dengan hasil bahwa dismenore pada umumnya 

terjadi pada responden berumur 15-25 tahun karena pada umur tersebut wanita beresiko 

menderita dismenore primer. 

Responden yang paling banyak mengalami nyeri pada kelas XII SMA sebanyak 18 santri 

(45%). Hal ini dipengaruhi setiap tingkat kelas mempunyai jenis kegiatan yang berbeda 

semakin tinggi jenjang kelas semakin banyak pula aktivitas yang dilakukan. Dalam penelitian 

ini didapatkan paling banyak responden yang mengalami dismenore pada kelas XII (SMA) 

dimana pada tingkat kelas ini faktor yang mempengaruhi stres lebih banyak dari pada kelas 

yang lainya. Hal ini sesuai dengan penelitian Sari dkk (2015) yang menyatakan dismenore 

 

 

 

 Pre-test 
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lebih beresiko pada responden yang mengalami stress dibandingkan dengan responden 

yang tidak mengalami stress. Faktor stress ini dapat menurunkan ketahanan terhadap rasa 

nyeri. Pada saat stress, tubuh akan memproduksi hormon estrogen dan prostaglandin yang 

berlebihan. Estrogen dan prostaglandin ini dapat menyebabkan peningkatan kontraksi 

uterus secara berlebihan sehingga mengakibatkan rasa nyeri saat menstruasi. Hormon 

adrenalin juga meningkat dan menyebabkan otot tubuh tegang termasuk otot rahim dan 

menjadikan nyeri saat menstruasi (Fitriyah, 2009). 

Sebagian besar responden mengalami nyeri pada bagian uterus. Hal ini disebabkan 

terjadinya kontraksi yang kuat atau lama pada dinding rahim, hormon prostaglandin tinggi, 

perlebaran leher, dan kontraksi miometrium yang terlalu kuat saat mengeluarkan darah 

menstruasi. Hal tersebut menyebabkan ketegangan otot saat berkontraksi dan terjadilah 

nyeri saat menstruasi. Sedangkan pada bagian lain hanyalah bentuk efek samping yang 

ditimbulkan karena penyebab nyeri dismenore yang terjadi pada rahim (uterus). 

Pada tabel 3 di atas didapatkan waktu nyeri paling banyak responden mengalami 

dismenore secara datang  hilang 27 santri (67,5%). Teori Potter dan Perry (2006) yang 

menyatakan bahwa pada saat menstruasi terjadi kontraksi uterus secara terus-menerus 

atau kadang-kadang  dan kontraksi tersebut dapat menyebabkan nyeri. Beberapa 

responden mengungkapkan nyeri turun atau hilang pada saat melakukan aktivitas yang 

membuat fisik bergerak. Namun nyeri datang lagi ketika saat istirahat atau tidur. Hal ini 

sesuai dengan pendapat Fajaryati (2012) yang mengungkapkan bahwa ohlahraga ringan 

atau aktivitas fisik dapat menjadi salah satu terapi non farmakologi mengurangi nyeri 

dismenore. Latihan olahraga mampu meningkatkan produksi endorphin (pembunuh rasa 

sakit alami tubuh), dapat meningkatkan kadar serotonin. Latihan olahraga yang teratur dapat 

menurunkan stress dan kelelahan sehingga secara tidak langsung juga mengurangi nyeri. 

Olahraga ringan dan aktivitas fisik seperti jalan sehat, berlari, bersepeda, ataupun berenang 

pada saat sebelum dan selama haid, hal tersebut dapat membuat aliran darah pada  otot 

sekitar rahim menjadi lancar, sehingga rasa nyeri dapat teratasi atau berkurang (Proverawati 

dan Misaroh, 2009). 

Pemberian kompres dingin pada area yang nyeri ini dapat menyebabkan vasokontriksi 

pada pembuluh darah dan menghambat ujung-ujung syaraf untuk menghantarkan implus 

nyeri ke otak sehingga dapat mengurangi sensasi nyeri (Setiawan,  2017). Pada aplikasi 

pemberian kompres dingin dapat memberikan efek fisiologis yakni menurunkan respon 

inflamasi yang dapat menunjukkan efek penurunan aliran darah pada area lokal, 

menurunkan kebutuhan oksigen di jaringan dan mengurangi nyeri (Muttaqin, 2006). 

Penelitian ini membuktikan bahwa adanya perbedaan skala nyeri sebelum dan sesudah 

dilakukan terapi kompres dingin. Dari hasil analisis data yang diperoleh pada  uji Wilcoxon 

Signed Rank Test didapatkan hasil Asymp.sig. (2-tailed) 0,00 < α = 0,05 dengan rata-rata 
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penurunan skala nyeri 2,325. Hal ini menunjukan bahwa adanya pengaruh kompres dingin 

terdapat penurunan skala nyeri dismenore. 

Hasil penelitian ini didukung oleh pendapat Muttaqin (2006) yang menyatakan bahwa 

kompres dingin dapat menurunkan skala nyeri dismenore secara fisiologis seperti 

menurunkan respon inflamasi jaringan, menurunkan aliran darah, dan mengurangi edema. 

Terapi dengan kompres dingin selama 15 menit menunjukkan efek penurunan aliran darah 

pada area lokal, menurunkan kebutuhan oksigen di jaringan dan mengurangi nyeri. Semakin 

tinggi kadar endorphin seseorang, semakin ringan rasa nyeri yang dirasakan. 

 
SIMPULAN DAN SARAN  

Berdasarkan dari hasil uraian penelitian dan pembahasan tentang efektifitas kompres 

dingin terhadap penurunan skala nyeri dismenore pada remaja di PP Al Husain Salam  

diperoleh hasil penelitian dari 40 responden remaja putri yang diberikan perlakuan intervensi 

kompres dingin untuk mengurangi skla nyeri dismenore dengan desain penelitian quasi 

eksperimen pre post desain didapatkan rata-rata penurunan skala nyeri 2,325. Hasil analisis 

data yang diperoleh pada  uji Wilcoxon Signed Rank Test didapatkan hasil p-value sebesar 

0,000 sehingga dapat disimpulkan bahwa kompres dingin efektif untuk menurunkan nyeri 

dismenore pada remaja di PP Al Husain Salam. 

1. Bagi Pondok Pesantren 

Diharapkan penelitian ini dapat menjadi pengetahuan untuk dimanfaatkan oleh 

pondok pesantren untuk mengatasi nyeri dismenore pada santri 

2. Bagi Peneliti Selanjutnya 

3. Diharapkan penelitian selanjutnya dapat melakukan penelitian dengan memban Bagi 

Institusi dan Pelayanan Kesehatan 

a. Diharapkan penelitian ini sebagai sumber informasi bagi staf akademik dan 

mahasiswa dalam rangka mengembangkan terapi non farmakologi sebagai 

penurun nyeri dismenore 

b. Diharapkan penelitian ini dapat digunakan untuk acuan perkembangan ilmu 

keperawatan dengan mengoptimalkan peran perawat dalam pemberian asuhan 

keperawatan manajemen nyeri non farmakologi 
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