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ABSTRAK

Widia*Purwaningrum, Yuniasih** Mardijanto, H.Said***, Pengaruh
pemberian minuman kunyit terhadap penurunan skala nyeri disminore pada
remaja saat haid hari pertama. Skripsi. Program studi ilmu keperawatan
universitas dr. Soebandi.

Masa remaja merupakan masa peralihan dari anak-anak menuju ke masa dewasa
awal, remaja sudah mencapai kematangan seksual yang ditandai dengan
terjadinya menstruasi. Menstruasi muncul nyeri dismenore dimana timbulnya
nyeri pada bagian perut bawah sebelum atau selama menstruasi, dismenore
disebabkan karena adanya kelebihan prostaglandin dalam tubuh yang dapat
meransang kontraksi rahim dan nyeri saat mentruasi. Metode penelitian
menggunakan Quasy Eksperimen dengan rancangan non equivalent control group
pendekatan pre-test post-tes, Hasil penelitian didapatkan skala nyeri sebelum
diberi minuman kunyit hampir setengah mengalami nyeri sedang yaitu 7 (41.2%)
responden dan sesudah pemberian minuman kunyit sebagian besar tidak
mengalami nyeri disminore yaitu 9 (52.9%) responden. Tujuan penelitian ini
untuk mengetahui adanya pengaruh pemberian minuman kunyit terhadap
penurunan skala nyeri haid (disminore) pada remaja saat haid hari pertama pada
siswi SMPN 01 Tempurejo. analisa data yang digunakan adalah Wilcoxon Signed
Ranks dengan populasi 37 siswi dan sampel 17 responden. Teknik sampling yang
digunakan pada penelitian ini menggunakan purposive sampling. Kesimpulan
dari penelitian ini ada pengaruh pemberian minuman kunyit terhadap penurunan
skala nyeri disminore pada siswi SMPN 01 Tempurejo. Saran dalam pembuatan
minuman kunyit tidak membutuhkan dana yang banyak, bahan-bahannya sendiri
sangat mudah ditemukan.

Kata kunci : Remaja, disminore, minuman kunyit
*Peneliti
**Pembimbing 1

***Pembimbing 2



ABSTRACT

Widia*Purwaningrum, Yuniasih**, Mardijanto, H.Said***. The effect of giving
turmeric drink on reducing dysminorrhea pain scale in adolescents during the
first day of menstruation. Thesis. Nursing science study program, Dr. Soebandi
University.

Adolescence is a transitional period from childhood to early adulthood,
adolescents have reached sexual maturity which is characterized by the
occurrence of menstruation. Menstruation appears dysmenorrhea pain where the
onset of pain in the lower abdomen before or during menstruation, dysmenorrhea
is caused by an excess of prostaglandins in the body that can stimulate uterine
contractions and pain during menstruation. The research method used Quasy
Experiment with non-equivalent control group design pre-test post-test approach,
the results of the study obtained a pain scale before being given turmeric drinks
almost half moderate pain, namely 7 (41.2%) respondents and after giving
turmeric drinks most did not experience dysmenorrhea pain, namely 9 (52.9%)
respondents. The purpose of this study was to determine the effect of giving
turmeric drink on reducing the scale of menstrual pain (dysminorrhea) in
adolescents during the first day of menstruation in students of SMPN 01
Tempurejo. data analysis used is Wilcoxon Signed Ranks with a population of 37
students and a sample of 17 respondents. The sampling technique used in this
study was purposive sampling. The conclusion of this study is that there is an
effect of giving turmeric drinks on reducing the pain scale. dysminorrhea in
female students of SMPN 01 Tempurejo. Suggestions in making turmeric drinks
do not require a lot of funds, the ingredients themselves are very easy to find.

Keywords: Adolescent, dysminorrhea, turmeric drink
*Researcher
**Supervisor 1

***Supervisor 2
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BAB 1

PENDAHULUAN

1.1 Latar Belakang

Masa remaja merupakan masa peralihan dari anak-anak menuju ke masa
dewasa awal, dimana remaja sudah mencapai kematangan seksual, kematangan
emosional, psikososial, dan kematangan secara fisik, yang ditandai dengan
tercapainya kemampuan untuk bereproduksi. Ciri dari remaja yang sudah
mengalami pubertas yaitu ditandai dengan terjadinya menstruasi pertama pada
wanita usia 10 tahun (Sri Mulia Sari, 2020). Pada saat terjadinya menstruasi akan
muncul nyeri dismenore dimana timbulnya nyeri pada bagian perut bawah
sebelum atau selama menstruasi, dismenore disebabkan karena adanya kelebihan
prostaglandin dalam tubuh yang dapat meransang kontraksi rahim dan nyeri saat
mentruasi. Dismenore dimulai dari usia 2-3 tahun pada menstruasi pertama dan
mulai memuncak pada usia 15-25 tahun, nyeri dismenore memberikan dampak
pada remaja karena mengganggu proses pembelajaran sehingga dikaitkan dengan
siswi yang tidak masuk sekolah itu akan berpengaruh pada presensi akademik,
selain nyeri hal lain juga datang dari sisi emosional seperti berubahnya suasana

hati, ketegangan, kegelisahan yang muncul tiba-tiba (Aeni Rezkiyanti, 2022).

Nyeri dismenore dibedakan menjadi dua yaitu nyeri haid primer dan nyeri
haid skunder, umumnya nyeri haid primer dialami remaja pada usia 10 tahun,

nyeri haid primer lebih dikarenakan mengalami kontraksi uterus sedangkan nyeri



haid skunder disebabkan oleh kelainan di dalam rongga uterus. Data dari WHO
(World Health Organization) didapatkan kejadian sebesar 1.769.425 jiwa (90%)
remaja wanita yang mengalami dismenore dari 10-15% diantaranya mengalami
dismenore berat, angka nyeri dismenore di dunia sangat besar rata — rata lebih
50% wanita di setiap negara mengalami dismenore. Di Indonesia sendiri untuk
angka kejadian dismenore 64,25% yang terdiri dari 54,89% dismenore primer dan
9,36% dismenore skunder (Yilita Elvira Silviani, 2019). Di jawa timur angka
kejadian sebesar 64,25% yang terdiri dari 54,89% disminore primer dan 9,36%
disminore sekunder (Jusni, 2022). Dari hasil study pendahuluan yang saya
lakukan terdapat 89,8% remaja putri mengalami nyeri perut bagian bawah, 10,2%
tidak mengalami nyeri 32,3% mengalami nyeri ringan 40,3% mengalami nyeri

sedang 9,7% mengalami nyeri berat dan 7,5% mengalami nyeri sangat hebat.

Pada saat mengalami menstruasi terjadi proses peluruhan pada dinding
rahim yang juga memproduksi hormon prostaglandin yang membuat otot rahim
berkontraksi sangat kuat untuk mengeluaran darah haid. Banyak faktor yang
menjadi penyebab terjadinya dismenore primer dimana faktor endokrin
memegang peran penting karena saat mengalami menstruasi sel-sel endometrium
mengeluarkan prostaglandin, bukan hanya faktor endokrin saja yang menjadi
penyebab dismenore. Adapun faktor lainnya seperti faktor kejiwaan atau psikis,
hormon, alergi dan riwayat atau faktor keturunan. Untuk rasa nyeri yang dirasakan
diakibatkan oleh prosgesteron yang membuat kram daerah perut yang menjalar
pada pinggang hal ini dapat terjadi karena adanya kontrkasi uterus (Selvy Afrioza,

2022).



Dalam penatalaksanaan nyeri bisa menggunakan manajemen terapi secara
farmakologi dan non farmakologi. dimana tindakan farmakologi yang
menggunakan obat — obatan analgesic golongan NSAID (non steroidal anti
inflamasi drugs) yang dapat meredakan nyeri dismenore dengan cara memblok
prostaglandin (Aeni Rezkiyanti, 2022). Kemudian untuk terapi non farmakologi
bisa berupa olahraga, teknik relaksasi, kompres hangat, dan minuman herbal yang
bahan bakunya berasal dari tanaman. Salah satu jenis tanaman tersebut adalah
kunyit dimana kunyit memiliki fungsi sebagai analgesic, antipiretik, anti
inflamasi, dan kurkumin yang dapat menghambat produksi hormone
prostaglandin yang menyebabkan peradangan serta nyeri saat haid. Minuman
herbal tersebut akan menjadi cara alternative untuk meminimalkan dan mengatasi

nyeri tanpa efek samping (Indrayani, 2018).

1.2 Rumusan masalah

Berdasarkan uraian masalah latar belakang diatas, maka rumusan masalah
pada penelitian ini adalah “ Adakah pengaruh pemberian minuman kunyit
terhadap penurunan skala nyeri haid (disminore) pada remaja saat haid hari

pertama di SMPN 1 Tempurejo ? “

1.3 Tujuan penelitian

1.3.1 Tujuan umum
Untuk mengetahui pengaruh pemberian minuman kunyit terhadap
penurunan skala nyeri haid (disminore) pada remaja saat haid hari pertama di

SMPN 1 Tempurejo.



1.3.2 Tujuan khusus
1) Mengidentifikasi skala nyeri haid (dismenore) pada remaja sebelum
diberikan minuman kunyit.
2) Mengidentifikasi skala nyeri haid (dismenore) pada remaja sesudah
diberikan minuman kunyit.
3) Menganalisis pengaruh pemberian minuman kunyit terhadap penurunan
skala nyeri haid (dismenore) pada remaja saat haid hari pertama di SMPN

1 Tempurejo.
1.4 Manfaat penelitian

1.4.1 Manfaat bagi peneliti
Sebagai bahan menambah pengetahuan tentang pengaruh pemberian
minuman kunyit terhadap penurunan sekala nyeri haid, dan dapat menjadi

bahan referensi untuk penelitian selanjutnya.



1.4.2 Manfaat bagi instansi kesehatan

Dari penelitian ini dapat menjadi sumber informasi dari data yang sudah di

peroleh dan menjadikan pemberian minuman kunyit sebagai pengobatan

atau cara alternative terapi non farmakologi untuk menurunkan skala nyeri

haid.

1.4.3 Manfaat bagi masyarakat

Penelitian ini bisa menambah pengetahuan dalam pengembangan remaja

mengenai penanganan nyeri haid dengan terapi non farmakologi.

1.5 Keaslian penelitian

Nama

Penelitian sebelumnya

Penelitian sebelumnya

Penelitian sekang

Judul penelitian

pengaruh  pemberian
minuman kunyit asam
sebagai terapi
dismenore  terhadap
penurunan skala nyeri

Pengaruh  pemberian
minuman kunyit asam
terhadap intensitas
nyeri menstruasi

Pengaruh  pemberian
minuman kunyit
terhadap  penurunan
skala  nyeri  haid
(dismenore) pada
remaja saat haid hari
pertama

Lokasi Sma Muhammadiyah Sma negeri 1 teluk Smp negeri 1
kudus mengkudu tempurejo

Waktu 2019 2020 2023

Peneliti Teguh Asroyo, Tiyas Ika Nur Saputri, Dwi  Widia
Putri Nugraheni, Meta Handayani, Jurpia
Ayu Masfiroh Yasara

Variable independen

Minuman kunyit asam

Minuman kunyit asam

Minuman kunyit

Variable dependen

Penurunan skala nyeri

Intensitas nyeri
menstruasi

Penurunan skala nyeri
haid

Teknik sampling

Purposive sampling

Purposive sampling

Purposive sampling

Metode

Quasi eksperimen

Quasi eksperimen

Quasi eksperimen

Instrument penelitian

Observasi

Kuisioner

Kuisioner




BAB 2

TINJAUAN PUSTAKA

2.1 Konsep remaja

2.1.1 Definisi remaja

Masa remaja merupakan periode terjadinya peralihan dari anak -
anak ke masa dewasa, dari peralihan remaja wanita mengalami suatu
proses pubertas yang ditandai dengan datangnya menstruasi pada wanita
(Suyantii, 2022). Definisi menurut WHO (word health organization)
adalah remaja wanita yang memiliki periode usia 10 sampai 19 tahun.
Sedangkan fase remaja yang merupakan suatu segmen individu pada
wanita remaja yang penting, fase ini di awali dengan perubahan
pematangan fisik sudah ada tanda — tanda kematangan seks sehingga
wanita sudah bisa dinilai mampu untuk bereproduksi (Wiwit

Putrianingsih, 2021).

2.1.2 Penggolongan remaja

Menurut (Diananda, 2018) menyatakan ada 3 fase remaja yang

dijelaskan sebagai berikut:

1. Praremaja dari umur (11-14 tahun)
Pra remaja adalah suatu fase yang bisa dibilang begitu pendek,

dimana remaja masih memiliki sifat sangat tertutup dengan semua



orang sekitar, dan adanya sebuah perubahan pada tubuh mulai dari
perubahan hormonal yang dapat merubah kondisi psikologi.

2. Remaja awal dari umur (14-17 tahun)
Remaja awal adalah suatu fase dimana sudah banyak terjadi
perubahan — perubahan, dimana fase ini remaja sudah mulai
mencari tahu jati diri dan sudah memiliki sifat mandiri untuk
membuat suatu keputusan yang akan diambil. sudah memikirkan
hal yang logis dan sudah membuka diri untuk berbicara dengan
orang tua masalah apa yang diinginkan.

3. Remaja lanjut dari umur (17-21 tahun)
Remaja lanjut adalah suatu fase remaja sudah ada kemauan untuk
menonjolkan diri di pablik dan ada rasa keinginan menjadi pusat
perhatian yang sudah menjadi keharusan untuk remaja lanjut,
selain itu remaja lanjut sudah jelas memiliki tujuan, cita-cita, dan
memiliki semangat lebih, sudah bisa menetapkan identitas dan

tidak bergantung pada kondisi emosional.

2.1.3 Ciri-ciri remaja

Menurut (Gatot Marwoko, 2018) ciri-ciri remaja yaitu :

a. Masa remaja sebagai periode penting
Pada periode ini semua hal tetaplah penting baik berupa yang
terjadi langsung maupun yang akibat jangka panjang, di periode ini
perkembangan remaja sangatlah cepat dimana perkembangan fisik,

perkembangan mental, pada remaja sangatlah berkembang sangat



pesat. Dalam perkembangan itu semua memerlukan penyesuaian
mental serta membentuk sebuah sikap, nilai, dan minat baru untuk
hal kedepan yang akan dilakukan.

Masa remaja sebagai periode peralihan

Pada periode ini remaja sudah tidak termasuk anak-anak dan orang
dewasa, jika seorang remaja bersikap seperti anak-anak maka akan
diberi arahan untuk bertindak sesuai umur, jika remaja masih
berperilaku layaknya orang dewasa maka akan dinilai terlalu besar
untuk suatu ukuran orang dewasa dimana hal itu akan memiliki
tanggapan dari pihak lain.

Masa remaja sebagai periode perubahan

Adanya perubahan sikap dan perilaku pada masa remaja semua
seimbang dengan perubahan fisik, dari awal fase remasa yang
berkembang sangat pesat dan perilaku dan sifat juga berlangsung
sejajar dengan perubahan lainnya. Jika salah satu dari fase tersebut
mengalami penurunan maka akan mempengaruhi fase yang lain,
kemungkinan besar akan mengalami penurunan menyesuaikan
fase-fase yang lain.

Masa remaja sebagai usai bermasalah

Dalam suatu periode atau fase pada remaja tentu saja memiliki
masalahnya sendiri, masa remaja usai bermasalah ini masih
menjadi persoalan yang masih sulit diatasi oleh kalangan remaja.

Ketidak mampuan remaja menyelesaikan masalah dengan cara



yang sudah diyakini mereka membuat banyak remaja memikirkan
bahwa penyelesaian masalah yang sudah dilakukan tidak harus
sesuai dengan apa yang diharapkan.

Masa remaja sebagai masa mencari identitas

Dimulai dari awal fase atau periode remaja penyesuaian diri juga
masih menjadi hal yang penting, dimana lambat laun remaja sudah
mulai memimpikan atau menharapkan identitas diri dan memiliki
rasa belum puas terhadap hal yang tetap. Dimasa ini remaja sudah
tidak ingin menjadi sama seperti teman-temannya lagi dalam
segala hal, remaja di masa ini sering mengalami dilema yang
menjadi salah satu faktor remaja mengalami “kritis identitas” dan
masalah ego yang sering berkelanjutan.

Masa remaja sebagai usia yang menimbulkan ketakutan

Pada masa ini sering kali terjadi remaja suka melakukan hal-hal
semaunya sendiri dimana hal tersebut tidak bisa diduga dan
dipercaya, perilaku cenderung merusak, hingga membuat orang
sekitar yang mengawasinya dan harus memberikan bimbingan
kepada remaja yang takut bertanggung jawab dan memberikan
sikap tidak simpatik terhadap perilaku remaja.

Masa remaja sebagai masa yang tidak realistic

Remaja mulai memandang dan menilai kehidupan melalu kacamata
mata sendiri, remaja sudah melihat dirinya sendiri dan orang lain

sesuai dengan apa yang ia inginkan. Adanya sebuah harapan dan
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cita-cita yang tidak menjadi realistic bukan hanya bagi dirinya
sendiri tetapi juga bagi orang terdekat bisa keluarga, teman dekat,
bisa menyebabkan meningginya sebuah emosi sampai tidak
terkendali sama seperti awal masa pada remaja. Remaja ini sudah
bisa merasakan kekecewaan jika seseorang membuatnya sakit hati
atau ia tidak bisa mencapai suatu tujuan yang sudah lama
ditetapkan dan menjadi target untuk diri sendiri.

Masa remaja sebagai ambang masa dewasa

Pada masa ini remaja sudah didekatkan pada usia kematangan,
remaja akan mengalami kegelisahan karena akan meninggalkan
masa belasan tahun dan untuk memberi kesan yang bagus untuk
menuju masa dewasa. Dari cara berpakaian, bicara, dan bersikap
sudah seperti orang dewasa ternyata belumlah cukup. Oleh karena
itu sering kali remaja sudah mulai memusatkan diri pada perilaku
yang berhubungan dengan oeang dewasa seperti merokok,
mengkonsumsi obat-obatan, minuman keras, dan terlibat dalam
seks bebas yang sekarang menjadi perbuatan yang cukup
meresahkan. Dengan perilaku itu remaja memiliki rasa atau
menganggap dirinya sudah memberikan citra diri yang sudah

diharapkan.
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2.1.4 Tahapan perkembangan remaja

Dalam tahapan perkembangan remaja ini diarahkan dalam hal yang
baik untuk mencapai kehidupan yang lebih sehat. Untuk mendapatkan
hidup yang sehat sesuai dengan harapan maka harus menjalankan tugas
perkembangan yang melewati fase-fase sebagai salah satu penyelesaian
proses dengan baik dan benar. Hal ini diharapkan bisa dilakukan dengan
benar jika tidak maka akan menimbulkan dampak kurang baik yang akan
mempengaruhi masa dewasa selanjutnya (Havihurst dalam Gunarsa,

2018).

Menurut (Putro, 2018) tahapan perkembangan remaja dijelaskan

sebagai berikut :

a. Menerima segala perubahan fisik yang sudah muncul kemudian
diharuskan untuk menjalankan peran sesuai dengan fase yang
terjadi dan merasakan kepuasan terhadap diri sendiri karena
sudah menjalankan peran sesuai dengan jenisnya.

b. Menjalankan semua peran dengan keluarga, teman dekat, dan
menjalankan sesuai dengan peran masing-masing.

c. Tidak ketergantungan pada orang lain seperti orang tua.

d. Mengembangkan pola pikir tentang sebuah konsep kehidupan
bermasyarakat.

e. Harus memikirkan bagaimana menjamin masa depan agar bisa

membantu menopang kehidupan perekonomian.
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f. Menyiapkan fisik, mental dan pikiran yang jernih untuk
menghadapi dunia pekerjaan dimasa depan.

g. Menyiapkan diri untuk tanggung jawab yang didapat sesuai
dengan ketentuan nilai dan norma yang sudah berlaku di
masyarakat.

h. Mempersiapkan diri untuk memulai berumah tangga.

i. Mendapatkan penilaian diri sendiri karna mampu bersikap baik

pada orang sekitar.

2.2 Konsep disminore

2.2.1 Definisi disminore
Disminore merupakan rasa nyeri atau sakit pada bagian perut yang
sering terjadi saat remaja wanita mengalami mentruasi, rasa nyeri
dirasakan mencapai puncak tertinggi nyeri pada hari pertama sampai hari
kedua setelah melewati hari tersebut nyeri akan berangsur berkurang.
selain merasakan nyeri juga bisa disertai dengan adanya pegal-pegal

seluruh tubuh, mual, dan lemas (Ratnawati, 2017).

Nyeri tersebut muncul karena disebabkan oleh prostaglandin
merupakan suatu hormon yang dapat memicu otot Rahim berkontraksi,
peningkatan hormone prostaglandin diakibatkan karna adanya penurunan
hormone estrogen dan progresteron dimana endometrium yang mengalami

pembengkakan dan mati karna tidak ada pembuahan dalam jangka waktu
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satu bulan, nyeri yang timbul ini sering dikenal dengan nama dismenore

(Pebrianti, 2018).

2.2.2 Jenis disminore

Disminore secara klinis dibagi menjadi 2 bagian, yaitu:

a. Disminore primer
Disminore primer merupakan nyeri mentruasi yang sering terjadi
pada remaja wanita yang termasuk pada usia subur yang tidak
memiliki kelainan organ reproduksi. Biasanya disminore primer ini
timbul setelah 6 bulan sampai 2 tahun saat mengalami haid hari
pertama, dan dirasakan pada saat mengalami menstruasi di 1-2 hari
pertama. Nyeri primer ini sering terjadi pada wanita yang belum
menikah, kehamilan dan melahirkan dapat mengurangi terjadinya
nyeri akibat disminore. Nyeri berkaitan dengan adanya proses
peluruhan darah di daerah dinding Rahim dengan pelepasan sel
telur dari ovarium, nyeri dismenore ini berlokasi didaerah perut
bangian bawah didaerah suprapubis (Eka Rahmadhayanti, 2017).

b. Dismenore sekunder
Dismenore sekunder merupakan nyeri menstruasi yang terjadi pada
remaja jika ada penyakit atau kelainan organ reproduksi, dismenore
sekunder dapat dihubungkan dengan peningkatan prostaglandin
yang menyebabkan kontraksi otot Rahim. Nyeri ini dapat terjadi
kapan saja dan paling sering muncul pada usia wanita 21 sampai

30 tahunan (Setyowati, 2018).
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2.2.3 Tanda dan gejala dismenore
Setiap remaja wanita akan memiliki tanda dan gejala dismenore
yang dirasakan saat mengalami menstruasi, gejala yang timbul pada setiap
remaja wanita tentu saja berbeda. yang paling umum yaitu nyeri abdomen
bagian bawah serasa tertusuk-tusuk, kram pada abdomen hingga
merasakan hal kaku pada bagian abdomen, sakit punggung yang menjalar,
pusing hingga menyebabkan mual muntah, sampai terjadi diare (Lusianah

Meinawati, 2021).

Ada beberapa tanda dan gejala dismenore menurut (Lusianah

Meinawati, 2021) diantaranya.

1. Dismenore primer

a. Usia muda 15-25 tahun.

b. Timbul karena menstruasi yang teratur.

c. Nyeri timbul saat menjelang menstruasi dan meningkat ketika

menstruasi hari pertama.

d. Tidak berhubungan dengan penyakit kelamin.

e. Terjadi pada saat ovulasi.

f.  Sering memberikan respon terhadap pengobatan herbal.

g. Disertai dengan muntah, diare, nyeri abdomen, kram, dan pusing.
2. Dismenore sekunder

a. Usia tua 25-30 tahun keatas.

b. Timbul setelah 2 tahun siklus menstruasi teratur.
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c. Nyeri timbul saat menstruasi terjadi bersamaan dengan keluarnya
darah.

d. Berhubungan dengan penyakit kelamin.

e. Tidak ada hubungan dengan ovulasi.

f.  Memerlukan tindakan operatif.

2.2.4 Faktor yang mempengaruhi dismenore.

Menurut (Irianti, 2018) ada beberapa faktor yang mempengaruhi

dismenore diantaranya:

1. Faktor hormonal
Faktor hormonal dikaitkan dengan meningkatnya produksi hormone
progesterone. hormon progesterone dihasilkan oleh jaringan ikat
(corpus luteum) jika hormone tersebut sudah cukup tinggi akan
memicu disminore, estrogen merupakan hormone yang dihasilkan oleh
ovarium untuk merangsang pelepasan prostaglandin oleh Rahim.

2. Faktor psikis
Faktor psikis kini belum diketahui secara pasti apakah ada
hubungannya dengan terjadinya dismenore, namun ada beberapa faktor
yang bisa menjadi pendukung penyebab terjadinya dismenore adalah
psikologi yang sering terjadi pada remaja dan kalangan ibu — ibu yang
memiliki tingkat emosi yang tinggi tidak stabil hal tersebut menjadi

salah faktor yang menimbulkan dismenore.
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3. Riwayat keluarga
Riwayat penyakit sebelumnya pada keluarga, riwayat medis yang
sudah lama ada dan dimiliki oleh anggota keluarga di masa lalu
menjadi salah satu faktor terjadi dismenore karna bawaan atau turunan
dari keluarga sebelumnya.

4. Olahraga
Gerekan tubuh atau fisik dihasilkan otot yang memerlukan energy
untuk merangkai gerakan sebagai penunjang.

5. Usia menarche
Dari usia 12-14 tahun menstruasi sudah dimulai kelancaran menstruasi
tergantung dari beberapa faktor yaitu faktor kesehatan wanita, pola
hidup, gizi, berlanjut sampai usia 50 tahun.

6. Siklus mentruasi
Siklus mentruasi yaitu jangka waktu wanita pada waktu menstruasi
terakhir ke hari pertama menstruasi. pada umumnya siklus menstruasi
terjadi setiap 28 hari, ada pula yang tidak sampai 28 hari hanya sampai

pada 21 hari, dan waktu paling lama 30 hari.

2.3 Konsep nyeri

2.3.1 Definisi nyeri
Nyeri adalah suatu sensasi rumit, unik, universal, yang bersifat
individual, dikatakan individual karena respon setiap individu beragam
dan unik, dan setiap individu mengartikan nyeri berbeda-beda. Walaupun

demikian ada satu kesamaan dalam mengartikan nyeri yaitu merupakan
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suatu sensasi yang tidak menyenangkan baik secara sensori dan emosional,
sehingga setiap individu merasa menderita terhadap nyeri yang

mengakibatkan terganggunya aktivitas sehari-hari (Asmadi, 2018).

Nyeri merupakan sensori dan emosional yang menyebabkan setiap
individu yang mengalaminya merasa tidak nyaman, keadaan ini bisa
mempengaruhi psikis pada individu karena disebabkan oleh emosi yang
tinggi sehingga memicu sakit kepala. nyeri setiap individu memiliki
toleransi yang berbeda-beda, nyeri yang timbul dikarenakan adanya
ransangan mechanism kimiawi, atau fisis (kalor, kelistrikan) yang dapat
menimbulkan kerusakan jaringan. Zat yang merangsang menjadi salah satu
pemicu nyeri yaitu histamine, bradikin, leukotriene dan prostaglandin

(Tjay, 2017).

2.3.2 Jenis nyeri

Menurut (Tjay, 2017) nyeri dibagi menjadi 5 jenis:

1) Nyeri akut merupakan nyeri yang terjadi secara mendadak dan
memberikan respon terhadap pengobatan.

2) Nyeri kronik merupakan nyeri yang menetap kurang lebih 6 bulan dan
sulit untuk dikendalikan dengan pengobatan farmakologi dan non
farmakologi.

3) Nyeri seperfisial merupakan nyeri yang berasal dari permikaan atas
kulit dan selaput mukosa.

4) Nyeri somatic merupakan nyeri dari otot rangka, ligament, dan sendi.
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5) Nyeri visceral juga bisa disebut nyeri dalam merupakan nyeri yang

berasal dari otot polos dan organ.

2.3.3 Faktor — faktor yang mempengaruhi nyeri
Ada beberapa faktor yang mempengaruhi nyeri menurut (Hawks et

al. 2014) yaitu:

1. Persepsi nyeri
Peresepsi nyeri setiap individu dalam menerima dan mengartikan nyeri
sesuai pengalaman masing — masing.
2. Usia
Usia dapat merubah persepsi dalam pengalaman nyeri.
3. Jenis kelamin
Jenis kelamin wanita sangat sering mengeluh merasakan nyeri.
4. Kecemasan
Kecemasan menjadi salah satu meningkatkan persepsi nyeri, dan nyeri
juga menyebabkan timbulnya rasa cemas.
5. Perhatian
Perhatian dari seseorang dapat mempengaruhi persepsi nyeri yang

dirasakan.

2.3.4 Tanda dan gejala nyeri
Ada bermacam — macam perilaku yang tercermin pada seseorang

yang mengalami nyeri. Secara umum didapatkan respon :

1) Suara : suara merintih, menangis, dan menarik atau
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menghembuskan nafas.

2) Ekspresi wajah : menekuk muka, mengkerutkan alis , menggigit
lidah, tertutupnya mulut mata secara rapat,

menggigit bibir.

3) Pergerakan tubuh : mondar — mandir, gelisah, memegang bagian
tubuh yang sakit, gerakan menggosok, dan otot

tegang.

4) Interaksi social : menghindari segala kontak social dan berfokus

pada aktivitas yang sedang dilakukan.

2.3.5 Skala pengukuran nyeri

Ada beberapa para ahli menerangkan mengenai skala pengukuran

nyeri yaitu:
a. FPRS (Faces Pain Rating Scale)

FPRS adalah pengukuran skala nilai numeric dengan model
gambar kartun dan rentang nilai numeric dari 0 sampai 5. Skala ini

biasanya digunakan untuk mengukur nyeri rasa nyeri pada anak.

A, o ey o~
D) (%) (28 o) (=
St N = "

Tidak Sedikit Sedikit Lebih Sangat Nyeri
Nyeri Nyeri Lebih Nyeri Nyeri Nyeri Sangat Hebat

Gambar 1. Skala intensitas nyeri faces pain rating scale
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Keterangan :

0 : tidak menyakitkan

1 : sedikit menyakitkan

2 : lebih menyakitkan

3 : lebih menyakitkan lagi

4 : jauh lebih menyakitkan lagi

5 : benar — benar menyakitkan

b. NRS (Numeric Ratting Scale)

Pengukuran skala nyeri menggunakan NRS (Numeric rating scale)
merupakan alat ukur untuk mengkaji nyeri menggunakan nilai 0 sampai
10, nilai 0 mewakili ujung kontinum nyeri yaitu tidak ada rasa sakit dan

nilai 10 mewakili kondisi nyeri yang sangat ekstrim (Raimonda, 2019).

| | | | | | | | | | |
I | | I I I I | | | |
0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

Tidak Nyeri Nyeri
Nyeri Sedang Sangat
Hebat

Gambar 2. Skala intensitas nyeri numeric ratting scale

Keterangan :

a. 0 (tidak nyeri) : tidak ada keluhan nyeri.
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b. 1- 3 (nyeriringan) . ada nyeri tetapi masih bisa ditahan.

c. 4 -6 (nyeri sedang) : ada nyeri yang mulai menjalar masih bisa
ditahan.

d. 7 -9 (nyeri berat) : ada nyeri yang mulai menjalar dan

membuat beberapa bagian tubuh nyeri
untuk digerakkan.

e. 10 (nyeri sangat hebat) : tidak dapat beraktivitas , terkadang bisa
sampai pingsan.

c. VAS (Visual Analog Scale)

Skala ini adalah berupa garis horizontal sepanjang 10 cm. Skala ini

dapat dipersepsikan sebagai berikut :

Tidak Nyeri Nyeri Sangat Hebat

Gambar 3. Skala intensitas nyeri visual analog scale

Keterangan :

0 : tidak ada nyeri

1-2 : nyeri ringan

3-4 : nyeri sedang
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5-6 : nyeri berat

7-8 : nyeri sangat hebat

9-10 : nyeri buruk sampai tidak tertahankan

2.4 Konsep Kunyit

2.4.1 Definisi Kunyit

Curcuma longa sering dikenal sebagai kunyit merupakan tanaman
yang banyak tumbuh di sebagian daerah Asia Timur ekstensif dapat
dipakai menjadi pengharum aroma terapi, pewarna makanan, dan obat
herbal. Kunyit juga tergolong sebagai bahan rempah dan bahan dasar
pembuatan obat herbal dikarenakan kunyit dapat melawan penyakit seperti
empedu, batuk, sedangkan di China kunyit sebagai obat untuk masalah
yang  berhubungan  dengan  perut dan  penyakit  kuning

(ChuYuanShan,Yoppilskandar, 2018).

Gambar 4. Kunyit (Curcuma longa linn)
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Secara morfologi akar kunyit berbentuk panjang dan bulat dengan
ukuran diameter sekitar 1-2 c¢cm, serta panjangnya 3-6 cm. Kunyit bisa
menyiapkan tunas baru yang akan dikembangkan menjadi tanaman baru,
tangkai bunga kunyit bersisik, memiliki rambut, kelopak bunga berbentuk

tabung berukuran 9-13 cm (ChuYuanShan,Y oppilskandar, 2018).

2.4.2 Taksonomi Kunyit

Secara umum kunyit (curcuma longa) memiliki taksonomi yaitu :

Kingdom : plantae

Divisio : spermatophyte
Sub-divisio : angiospermmae
Kelas : monocotyledoneae
Ordo : zingiberales
Famili : zingiberaceae
Genus : curcuma

Species . curcuma domestica
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2.4.3 Kandungan Kunyit

Menurut Dinas Kominfo Medan 2021 mengandung senyawa
khasiat yaitu kurkuminoid yang terdiri dari kurkumin, desmetoksikumin,
bisdesmetoksikurkumin, dan zat manfaat lainnya : kurkumin : R1=R2=
OCH3 10%, desmetoksikumin : R1= OCH3, R2= H 1-5%,
bisdesmetoksikurkumin : R1= R2= H sisanya minyak asiri/volatile oil
(keton sesquiterpen), turmeron, tumeon 60%, zingiberen 25%, felandren,
sabinen, borneol dan sineil), lemak 1-3%, karbohidrat 3%, protein 30%,

pati 8%, vitamin C 45-55%, garam mineral (zat besi, fosfor, dan kalsium).

Kunyit memiliki kandungan minyak esensial yang diproduksi
dengan cara membuang lapisan atas rimpang kunyit melalui distilasi uap
yang mengandung a-phellandrene (1%), zingiberene (25%), sesquiter-
pinur (53%), sabinene (0,6%), cineol (1%), borneol (0,5%), dan
zingiberene (1%). Kurkumin (diferuloylme-thane) (3-4%) merupakan
komponen aktif yang berguna untuk menghasilkan warna kuning , terdiri
dari kurkumin | (94%), kurkumin Il (6%), kurkumin I ( 0,3%)

(ChuYuanShan,Yoppilskandar, 2018).

Mengonsumsi air rebusan kunyit dan menjadikan kunyit sebagai
jamu herbal untuk mendapatkan banyak manfaat bagi tubuh, takaran yang
bisa dipakai sebagai obat sebaiknya 1 — 2,5 mg per hari. Pemberian jamu

herbal kunyit yaitu 1 kali sehari dengan takaran 100 ml.
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2.4.4 Manfaat Kunyit

Secara umum kunyit memiliki manfaat yang sering digunakan
sebagai bumbu dapur, pewarna, lulur kecantikan, dan membantu nafsu
makan anak bertambah. Dalam bidang kesehatan kunyit berperan sebagai
antioksidan, antitumor, antikanker, antimikroba, antiracun, dan secara
tradisional kunyit untuk mengatasi penyakit yang disebabkan oleh mikroba
parasit, cacar, gigitan serangga, diare, sembelit, kembung, asma, gangguan

pencernaan, gatal-gatal, dan mengurangi rasa nyeri (Kemenkes. 2022)

Kandungan vitamin C dan E pada kunyit yang cukup tinggi dapat
mencegah oksigen masuk berlebih pada tubuh yang menyebabkan masuk
angin, dan untuk kandungan antioksidan yang tinggi dipercaya dapat
menurunkan kolesterol, penyempitan arteri, dan mencegah penyakit

serangan jantung mendadak (KarmilaBrKaban,HerlinaSinaga. 2019).

2.4.5 Pembuatan Minuman Kunyit

Bahan — bahan :

Kunyit 100 gr

Gula merah 50 gr

Gula pasir 1-2 sendok

Air 800 ml

Cara pembuatan :

Cuci kunyit hingga bersih.

Haluskan kunyit dengan cara diparut atau di tumbuk.
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. Campurkan hasil parutan kunyit dengan air.

. Ambil sari kunyit dengan cara di saring.

. Kemudian campurkan semua bahan.

. Rebus hingga air mendidih, angkat dan dinginkan.

. Minuman kunyit siap disajikan, bisa dikonsumsi dengan suhu ruang dan

dingin.



BAB 3

KERANGKA KONSEP

3.1 Kerangka Konsep

Faktor yang
mempengaruhidisminore :

1. Hormon

1
| 1
| 1
1
: 1
! |
| Peningkatan hormone E E 2. Psikis :
| prostaglandin o 3. Riwayat keluarga !
R L L e ! ' 4. Olahraga 1
! 5. Usia manarce '
Po---------s Dismenore I 6. Siklus menstruasi '
! Remaja —> <--- I
e e e == L} e e e e e e e —————— = —— !
y

Intensitas nyeri disminore :
Ringan, Sedang, Berat, Sangat
hebat.

: Farmakologi 1 Non Farmakologi
1

Pemberian minuman
kunyit

4
Perubahan tingkat nyeri

v , v v |

tidak nyeri Nyeri Nyeri Nyeri Berat Nyeri
0 ringan 1-3 Sedang 4-6 6-9 Sangat hebat

27



28

Keterangan
: variabel yang diteliti
I I : variabel yang tidak diteliti
: : pengaruh yang diteliti

_——_——> : pengaruh yang tidak diteliti

Gambar 3.1 Kerangka konsep pengaruh pemberian minuman kunyit terhadap

penurunan skala nyeri haid (desminore) pada remaja saat haid hari pertama.

3.2 Hipotesis penelitian

Ha : ada pengaruh pemberian minuman kunyit terdapat penurunan skala nyeri

haid (disminore) pada remaja saat haid hari pertama.



BAB 4

METODE PENELITIAN

4.1 Desain Penelitian

Penelitian ini menggunakan metode Quasy Eksperimen dengan rancangan
yang meliputi non equivalent control group (desain yang menggunakan kelompok
perlakuan dan kelompok control) . Pada penelitian ini subjek akan dibagi menjadi
dua kelompok yaitu satu kelompok perlakuan dan satu kelompok control yang
dilakukan pretest dan posttest, dimana responden akan mengetahui pengaruh
pemberian minuman kunyit terhadap penurunan skala nyeri haid (disminore) pada

remaja saat haid hari pertama, pada siswi kelas VIII di SMP N 01 Tempurejo .

Kelompok Pretest Perlakuan Posttest
Grup perlakuan X, ) Y
Grup control X, - Y,
Keterangan :
Grup perlakuan : responden yang mendapat perlakuan.
X, . pengukuran tingkat nyeri sebelum diberikan perlakuan.
Y : pengukuran tingkat nyeri sesudah diberikan perlakuan.
X, : pengukuran tingkat nyeri pada kelompok control (pretest).

29
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Y, : pengukuran tingkat nyeri pada kelompok control
(posttest).
0] : perlakuan pemberian minuman kunyit.

- : tidak ada perlakuan.
4.2 Populasi dan Sampel

4.2.1 Populasi
Populasi dalam penelitian ini 1 angkatan kelas VIII sejumlah 37 siswi di

SMPN 01 Tempurejo.

4.2.2 Sampel
Untuk menentukan besar sampel dalam penelitian ini menggunakan rumus

slovin :

n= N
" 14N (e)?

= 37
T 1437 (0,05)2

37
n=————
1+37 (0,0025)

37
n=
1+0,0925

37
n=
1,0925

n=34
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Keterangan :

n : jumlah sampel

N : jJumlah populasi

e? : tingkat penyimpangan

Total sampel yang digunakan sebanyak 34 siswi kelas VIII, besar sampel

yang diberi perlakuan 17 siswi dan yang tidak diberi perlakuan 17 siswi.

Dalam penelitian ini peneliti menggunakan sampel yang sesuai dengan

kriteria inklusi dan eksklusi. Adapun kriteria sampel sebagai berikut :

1. Kriteria Inklusi
Kriteria inklusi merupakan subjek yang memiliki karakteristik dan target
untuk diteliti :
a. Siswi yang mengalami dismenore atau nyeri haid pada hari ke 1-3.
b. Siswi yang bersedia menjadi responden penelitian.
2. Kiiteria Eksklusi
a. Siswi yang tidak mengalami dismenore atau nyeri haid.
b. Siswi yang meminum obat analgesic jenis NSAID (lbuprofen,
Ketoprofen, Diklofenak, Naproxen, Aspirin).
c. Siswi yang memiliki penyakit lambung, penyakit bawaan, dan
penyakit lainnya yang tidak memungkinkan untuk menjadi responden
penelitian.

d. Siswi tidak bersedia menjadi responden penelitian.
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4.3 Teknik Sampling

Teknik sampling yang digunakan dalam penelitian ini yaitu purposive
sampling yang merupakan suatu teknik penetapan sampel dengan cara memilih

sampel dengan kriteria inklusi dan ekslusi yang dikehendaki peneliti.

4.4 VVariabel Penelitian

Dalam penelitian ini terdapat 2 variabel yaitu :

1) Variabel Independen
Variabel independen dalam penelitian ini adalah “ Minuman Kunyit “
yang diberikan pada siswi yang mengalami dismenore.

2) Variabel Dependen
Variabel dependen dalam penelitian ini adalah “ Penurunan Skala Nyeri “

pada siswi yang mengalami dismenore

4.5 Tempat penelitian

Penelitian ini akan dilakukan di SMPN 01 Tempurejo

4.6 Waktu penelitian

Penelitian ini dilakukan pada bulan Maret — Juli 2023.

4.7 Definisi Operasional

Definisi operasional merupakan sebuah uraian tentang batasan variabel
dan tentang apa Yyang akan diukur oleh variabel yang bersangkutan
(Notoadmodjo,2010). Pada penelitian ini yang diamati merupakan penurunan

skala nyeri, maka variabel dependen dalam penelitian ini adalah “Skala Nyeri”.
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Uraian definisi operasional penelitian ini dapat dilihat pada tabel berikut :

Variabel Definisi Indikator Alat Ukur Hasil ukur Skala data
Operasional
Skala nyeri Nyeri saat 0 : Tidak nyeri Lembar 0 : Tidak nyeri Ordinal
sebelum mentruasi 1-3 : Nyeri pengukuran 1-3 : Nyeri ringan
pemberian biasanya ringan NRS (Numeric 4-6 : Nyeri sedang
minuman kunyit  dirasakan pada 4-6 : Nyeri Ratting Scale) 6-9 : Nyeri berat
bagian perut sedang 10 : Nyeri sangat
bawah. 6-9 : Nyeri berat hebat
10 : Nyeri
sangat hebat
Skala Nyeri Nyeri saat 0 : Tidak nyeri Lembar 0 : Tidak nyeri Ordinal
sesudah mentruasi 1-3: Nyeri pengukuran 1-3 : Nyeri ringan
pemberian biasanya ringan NRS (Numeric 4-6 : Nyeri sedang
minuman kunyit  dirasakan pada 4-6 : Nyeri Ratting Scale) 6-9 : Nyeri berat
bagian perut sedang 10 : Nyeri sangat
bawah. 6-9 : Nyeri berat hebat
10 : Nyeri

sangat hebat

4.8 Teknik Pengumpulan Data

Prosedur pengumpulan data pada penelitian ini dimulai dari :

Langkah persiapan penelitian :

1)

2)

3)
4)
5)

6)

Menyusun proposal penelitian.

Meminta surat study pendahuluan pada Dekan Fakultas lImu Kesehatan
Universitas dr. Soebandi Jember, dilanjutkan pengajuan pada
bangkesbampol dan dilanjutkan pada Dinas Pendidikan Jember untuk
mendapat surat rekomendasi dari Dinas Pendidikan.

Penelitian akan dilakukan pada siswa di SMPN 01 Tempurejo.

Menyusun kuesioner yang akan digunakan.

Melakukan uji etik penelitian saat proposal penelitian sudah disetujui.

Mempersiapkan rencana dan alat yang diperlukan untuk penelitian.
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Langkah penelitian :

1)

2)

3)

4)

5)

6)

7)

8)

9)

Peneliti meminta ijin untuk melakukan penelitian yang akan dilakukan di
SMPN 01 Tempurejo, peneliti menggunakan surat ijin penelitian dari
kampus Universitas dr. Soebandi jember, bangkesbampol dan Dinas
Pendidikan Jember. Peneliti meminta ijin kepada pihak sekolah.
Melakukan uji etik penelitian saat proposal disetujui.

Mengumpulkan siswi dengan berkoordinasi dengan guru wali kelas sesuai
dengan kriteria.

Kemudian peneliti menjelaskan tentang penelitian yang akan dilakukan
berisi tentang tujuan, manfaat, dan prosedur penelitian.

Responden mengisi lembar persetujuan untuk menjadi responden.
Kuesioner pengukuran skala nyeri dibagi pada responden dan peneliti
memberikan petunjuk cara pengisian kuesioner, untuk waktu pengisian
diberi waktu 5 menit dan dikumpulkan pada peneliti setelah kuesioner
sudah terisi.

Setelah pengisian kuesioner pre-test peneliti memberi minuman kunyit
dengan takaran 100cc.

3 hari setelah pemberian perlakuan responden mengisi kuesioner posttest
untuk pengukuran skala nyeri kembali dengan peraturan yang sama diberi
waktu 5 menit dan dikumpulkan pada peneliti.

Kemudian kuesioner dikumpulkan maka semua data yang masuk akan

diolah dan analisa data dari awal sampai akhir dari responden.
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4.9 Pengolahan Data
Data yang masuk dari rangkaian kegiatan pengumpulan data akan diproses

dengan melakukan pengolahan data (Rinaldi & Mujianto, 2017).

Berikut pengolahan data yang dilakukan :

a. Editing
Peneliti melakukan pengecekan kuesioner apakah sudah terisi lengkap,
dan jelas.

b. Koding
Peneliti merubah data dari kalimat menjadi data angka, misalnya
kategori skala nyeri :
Kode 1 untuk (1-3 nyeri ringan)
Kode 2 untuk ( 4-6 nyeri sedang)
Kode 3 untuk (6-9 nyeri berat)
Kode 4 untuk (10 nyeri sangat berat)

c. Scoring
Merupakan suata tahap penilaian pertanyaan yang sudah dilakukan dan
jumlah hasil yang di dapat dari pertanyaan responden.

d. Entry
Data yang sudah berbentuk kode angka dimasukan dalam program
SPSS, dalam proses ini dituntut ketelitian lebih dari peneliti untuk
melakukan entry. Jika kurang teliti akan terjadi kesalahan meskipun

hanya salah memasukan kode angka saja.
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e. Cleaning
Apabila data dari semua responden sudah selesai dimasukkan maka
harus di perhatikan kembali untuk memastikan data yang masuk sudah
benar.

f. Tabulating
Data yang sudah masuk kemudian akan dimasukan dalam bentuk tabel,

usia, lama haid, lama nyeri, hasil pengukuran skala nyeri.

4.10 Teknik Analisa Data
Analisa data digunakan untuk mengetahui hasil dari penelitian dengan
menggunakan cara analisa univariat dan analisa bivariate yang berfungsi untuk

mengetahui interaksi dua variabel dalam penelitian (Hardani, dkk, 2020) :

1. Analisis Univariat
Analisa univariat merupakan analisa yang menjelaskan variabel — variabel
yang ada pada penelitian baik variabel bebas maupun variabel terikat,
analisa univariat ini menjelaskan karakteristik responden seperti usia,
umur, siklus menstruasi, dan intensitas nyeri dismenore.

2. Analisi Bivariat
Analisa bivariat merupakan analisa yang menjelaskan adanya pengaruh
antara variabel bebas dengan variabel terikat, analisa ini dilakukan untuk
mengetahui intensitas nyeri pada kelompok perlakuan dan kelompok
control. Dalam penelitian ini dapat dikatakan ada pengaruh jika niali p-
value < 0.05. penelitian ini menggunakan uji statistik nonparametric, uji

analisis dilakukan dengan uji Wilcoxon.
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4.10 Instrumen Penelitian

Pada penelitian ini intrumen yang digunakan berupa lembar data umum
dan lembar pengukuran skala nyeri NRS (Numeric Rating Skale), pada data umum
berisi usia, lama haid, lama nyeri, hasil pengukuran skala nyeri haid. NRS
(numeric rating scale) merupakan pengukuran skala nyeri yang berbentuk
horizontal dengan menunjukan angka dari 0-10, dimana angka 0 menunjukkan

tidak ada nyeri dan angka 10 menunjukkan nyeri sangat berat.

4.11 Etika Penelitian
Dalam etika penelitian ini peneliti telah mendapatkan surat rekomendasi
dari institusi, untuk mengajukan permohonan ijin pada institusi tempat penelitian.

Setelah mendapatkan persetujuan, peneliti menekankan etika sebagai berikut :

a. Lembar Persetujuan (informed consent)
Sebelum melakukan penelitian calon responden diberi penjelasan tentang
tujuan dan manfaat penelitian, apabila calon responden bersedia maka
harus menandatangani lembar persetujuan dan jika responden menolak
untik mengikuti penelitian maka peneliti tidak boleh memaksa.

b. Tanpa Nama (anonymity)
Peneliti tidak boleh mencantumkan nama untuk menjaga kerasasiaan
responden, peneliti akan menggunakan huruf inisial atau kode angka pada
lembar pengumpulan data.

c. Kerahasiaan (confidentiality)
Peneliti menjamin kerahasiaan yang di informasikan oleh responden dan

semua data yang masuk.
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d. Self Determination
Jika responden bersedia ataupun tidak untuk mengikuti penelitian peneliti
harus tetap menghormati keputusan responden.

e. Keuntungan (beneficience)
Dalam pemberian minuman kunyit memberi keuntungan kepada
responden untuk mengurangi nyeri dismenore.

f. Keadilan (justice)
Responden mendapat perlakuan yang sama dengan diberikan minuman

kunyit .



BAB 5

HASIL PENELITIAN

Pada bab ini peneliti akan menguraikan hasil pengumpulan data dan
analisa tentang ‘“Pengaruh Pemberian Minuman Kunyit Terhadap Penurunan
Skala Nyeri Haid (Disminore) Pada Remaja Saat Haid Hari Pertama”. Hasil

pengumpulan data yang meliputi tentang data umum dan data khusus.

5.1 Deskripsi Lokasi Penelitian

Penelitian ini dilakukan di SMPN 01 Tempurejo yang terletak di
kecamatan tempurejo, kabupaten jember, jawa timur. sekolah tersebut merupakan
sekolah menengah pertama dengan letak geografisnya di tengah-tengah

pemukiman warga kebun Glantangan PTPN XII.

SMPN 01 Tempurejo memiliki fasilitas meliputi 15 ruang kelas, ruang
kepala sekolah, ruang guru, ruang BK, perpustakaan, laboratorium, lab TIK,

kantin, kamar mandi, mushola, aula dan UKS.
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5.2 Data Umum

Pada data umum ini menjelaskan karakteristik remaja dan data penelitian,

dijelaskan sebagai berikut :

5.2.1 Karakteristik Remaja Berdasarkan Usia

Tabel 5.1 Karakteristik Remaja Berdasarkan Usia Di SMPN 01
Tempurejo tahun 2023

Usia Frekuensi Persentase
13 tahun 3 8.8%
14 tahun 26 76.5%
15 tahun 5 14.7%
Jumlah 34 100%

Sumber : Data Demografi Usia Siswi SMPN 01 Tempurejo

Berdasarkan tabel 5.1 diketahui bahwa semua total responden sejumlah 34 remaja
putri, dengan usia responden hampir seluruhnya berumur 14 tahun, yakni

berjumlah 26 responden (76.5%).

5.2.2 Karakteristik Remaja Berdasarkan Munculnya Nyeri

Disminore

Tabel 5.2 Karakteristik Responden Berdasarkan Munculnya Nyeri
Disminore tahun 2023

Munculnya Frekuensi Persentase
Nyeri
Sebelum Menstruasi 9 26.5%
Saat menstruasi 25 73.5%
Jumlah 34 100%

Sumber : Data Demografi Lembar Pengukuran Skala Nyeri

Berdasarkan tabel 5.2 diketahui bahwa sebagian besar responden mengalami nyeri

saat menstruasi berjumlah 25 (73.5%) responden.
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5.2.3 Karakteristik Remaja Berdasarkan Lama Menstruasi

Tabel 5.3 Karakteristik Remaja Berdasarkan Lama Menstruasi

Tahun 2023
Lama Menstruasi Frekuensi Persentase
> 7 hari 8 23.5%
<7 hari 26 76.5%
Jumlah 34 100%

Sumber : Data Demografi Lembar Pengukuran Skala Nyeri

Berdasarkan tabel 5.3 dapat diketahui hampir seluruhannya responden lama

menstruasi < 7 hari sejumlah 26 (76.5%) responden.

5.3 Data Khusus

Pada data khusus ini menganalisis data dengan menggunakan uji non
parametric yaitu menggunakan uji wilxoson sign rank test untuk mengetahui
pengaruh pemberian minuman kunyit terhadap penurunan skala nyeri disminore

pada remaja, untuk hasil penelitian ini bisa dilihat pada tabel berikut :

5.3.1 Mengidentifikasi Skala Nyeri Haid (disminore) Sebelum

Diberi Minuman Kunyit Pada Siswi SMPN 01 Tempurejo

Tabel 5.4 Pengukuran Skala Nyeri Disminore Pada Siswi SMPN
01 Tempurejo Sebelum Diberi Minuman Kunyit.

Skala Frekuensi Persentase
Nyeri Disminore
Tidak Nyeri - -
Nyeri Ringan 4 23.5%
Nyeri Sedang 7 41.2%
Nyeri Berat 4 23.5%
Nyeri Sangat Hebat 2 11.8%
Jumlah 17 100%

Sumber : Data Primer
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Berdasarkan tabel 5.4 diketahui bahwa hampir setengah responden mengalami

nyeri sedang sebelum diberikan minuman kunyit, yaitu 7 (41.2%) responden.

5.3.2 Mengidentifikasi Skala Nyeri Haid (disminore) Sesudah Diberi
Minuman Kunyit Pada Siswi SMPN 01 Tempurejo

Tabel 5.5 Pengukuran Skala Nyeri Disminore Pada Siswi SMPN
01 Tempurejo Sesudah Diberi Minuman Kunyit

Skala Frekuensi Persentase
Nyeri Disminore

Tidak Nyeri 9 52.9%
Nyeri Ringan 6 35.3%
Nyeri Sedang 2 11.8%

Nyeri Berat - -

Nyeri Sangat Hebat - -
Jumlah 17 100%

Sumber : Data Primer

Berdasarkan tabel 5.5 diketahui bahwa sebagian besar responden sudah tidak

mengalami nyeri disminore, yaitu 9 (52.9%) responden.

5.3.3 Menganalisis Pengaruh Pemberian Minuman Kunyit
Terhadap Penurunan Skala Nyeri Disminore Pada Remaja di

SMPN 01 TEMPUREJO

Tabel 5.6 Pengukuran Skala Nyeri Sebelum Dan Sesudah Diberi
Minuman Kunyit

Mean Std.Deviation Std.Error p-value
Skala nyeri sebelum 3.23 0,970 0,235
diberi minuman
kunyit
Skala nyeri sesudah 1.58 0,712 0,172 0,000
diberi minuman
kunyit

Selisih 1,65 0,258 0,063
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Berdasarkan tabel 5.6 menunjukkan skala nyeri haid (disminore) sebelum
diberikan minuman kunyit hampir setengah responden mengalami nyeri sedang
dengan jumlah 7 (41.2%) responden dan sesudah diberi minuman kunyit sebagian

besar tidak mengalami nyeri disminore dengan jumlah 9 (52.9%) responden.

Hasil uji statistic non parametric Wilcoxon Signed Ranks menggunakan
SPSS (Data SPSS Terlampir) terdapat Asymp sig 2-tailed dengan nilai p-value
0,000 yang artinya nilai < 0,05 maka HO ditolak dan Ha diterima. Sehingga dapat
diartikan bahwa ada pengaruh pemberian minuman kunyit terhadap penurunan
skala nyeri haid (disminore) pada remaja saat haid hari pertama di SMPN 01

Tempurejo.



BAB 6

PEMBAHASAN

6.1 Hasil Identifikasi Skala Nyeri Disminore Sebelum Pemberian Minuman

Kunyit

Berdasarkan tabel 5.4 dapat diketahui bahwa pengukuran skala nyeri
disminore sebelum diberi minuman kunyit yaitu hampir setengah responden
mengalami nyeri disminore dengan skala nyeri sedang, yaitu 7 (41.2%)
responden. Remaja putri pada saat menstruasi sering kali merasakan nyeri dari
nyeri ringan sampai sangat nyeri yang mengakibatkan gangguan pada proses
belajar di sekolah, gangguan istirahat, dan aktivitas lainnya. Sebelum diberikan
minuman kunyit terdapat nilai mean 3.23 dengan nilai standar deviasi 0,970 hal
ini terjadi karena pada awal menstruasi hari 1-3 prostaglandin meningkat sehingga
terjadi kontraksi pada myometrium dan pembuluh darah mengalami penyempitan,
terjadi iskemia pada endometrium, pendarahan atau peluruhan, dan merasakan

nyeri (Hamdayani, 2018).

Menurut (Raimonda, 2019) skala nyeri sebelum pemberian minuman
kunyit dengan menggunakan alat ukur NRS (Numeric Rate Scale) untuk mengkaji
nyeri menggunakan nilai 0 sampai 10, nilai (0) mewakili ujung kontinum nyeri
yaitu tidak ada rasa nyeri, (1-3) nyeri ringan, (4-6) nyeri sedang, (7-9) nyeri berat,
dan nilai (10) mewakili kondisi nyeri yang sangat ekstrim yaitu nyeri sangat hebat

(Raimonda, 2019). Pengukuran dilakukan pada siswi angkatan kelas 8 di SMPN
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01 Tempurejo, dapat diketahui pada kelompok perlakuan sebelum diberikan
minuman kunyit memiliki nilai rata-rata 3,23 dengan nilai standar deviasi 0,970,
dan skala nyeri terdapat nyeri ringan 4 (23.5%), nyeri sedang 7 (41.2%), nyeri
berat 4 (11.8%) dan nyeri sangat hebat 2 (5.9%). Dalam penelitian ini juga
mendapatkan data objektif pada responden yaitu responden kurang fokus saat
komunikasi, beraktifitas kurang nyaman. Hal ini terjadi karena prostaglandin
meningkat yang menyebabkan kontraksi kuat pada myometrium dan pembulu
darah menjadi sempit, baru terjadi iskemia pada endometrium, pendarahan, dan

nyeri saat menstruasi (Hamdayani, 2018).

Hasil penelitian berdasarkan usia responden adalah usia terbanyak 14
tahun dengan jumlah 26 siswi, usia termuda 13 tahun dengan jumlah 3 siswi, dan
usia tertua 15 tahun dengan jumlah 5 siswi. Hasil penelitian ini menunjukkan
bahwa usia muda lebih beresiko mengalami disminore karena baru mengalami
menstruasi dimana leher Rahim masih sempit, sedangkan perempuan usia lebih
tua sudah mengalami menstruasi dalam jangka waktu cukup lama yang
menyebabkan leher Rahim bertambah lebar sehingga disminore sudah jarang
terjadi (Dita, 2011). Pada penelitian ini hampir seluruh responden mengalami
disminore atau nyeri haid saat menstruasi dengan jumlah 25 (73.5%) responden,
banyaknya siswi yang mengalami disminore disebabkan oleh siswi yang kurang

pengetahuan dan kurangnya informasi tentang penanganan nyeri disminore.

Dari hasil penelitian didapatkan kapan muncul nyeri disminore terjadi, saat
mentruasi terdapat 25 siswi (73.5%), sebelum menstruasi 9 siswi (26.5%) dari

hasil penelitian ini dijelaskan bahwa nyeri disminore banyak terjadi pada
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perempuan saat menstruasi terjadi yaitu pada hari 1 sampai ke 3. Hal tersebut
terjadi karena produksi progesterone meningkat, prostaglandin yang diproduksi
berlebihan maka dapat menimbulkan rasa nyeri. Sedangkan hasil penelitian dari
lama menstruasi yaitu, lama menstruasi > 7 hari berjumlah 8 siswi (23.5%) dan
lama menstruasi < 7 hari berjumlah 26 siswi (76.5%) maka dari hasil tersebut
dapat diketahui bahwa lama menstruasi menjadi salah satu faktor resiko terjadinya

disminore (Teguh Asroyo, 2019).

Berdasarkan uraian diatas peneliti berpendapat bahwa faktor resiko dari
disminore pada siswi SMPN 01 Tempurejo adalah usia dan lama menstruasi,
penderita nyeri disminore terjadi pada siswi usia muda. Meningkatnya produksi
progresteron terjadi pada hari 1 sampai hari ke 3, untuk lama menstruasi terjadi

kurang dari 7 hari.

6.2 Hasil Identifikasi Skala Nyeri Disminore Sesudah Pemberian Minuman

Kunyit

Berdasarkan tabel 5.5 dapat diketahui bahwa terdapat penurunan skala
nyeri disminore sesudah diberi minuman kunyit, sebagian besar responden sudah
tidak me ngalami nyeri disminore yaitu 9 (52.9%) responden. penelitian terhadap
17 responden kelompok perlakuan dengan intervensi pemberian minuman kunyit
sebelum diberikan intervensi memiliki nilai rata-rata 3.23, dan setelah dilakukan
intervensi nilai rata-rata menjadi 1.58, dengan skala tidak nyeri 9 (52.9%), nyeri
ringan 6 (35.3%), nyeri sedang 2 (11.8%), yang diartikan bahwa dalam penelitian

ini skala nyeri mengalami penurunan. Dari hasil sesudah pemberian minuman
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kunyit skala nyeri menurun pada remaja putri, hal ini disebabkan karena kunyit
memiliki kandungan bahan aktif alami yang dapat menurunkan reaksi kontraksi
yang berlebihan serta mengurangi stress emosional yang berkerja melalui system

saraf otonom (Marsaid, et.all, 2017).

Hasil dari penelitian ini menunjukkan bahwa minuman kunyit ada
pengaruh terhadap penurunan skala nyeri pada remaja putri, dalam penelitian ini
juga mendapatkan data objektif pada responden vyaitu responden bisa
berkomunikasi dengan baik, nyeri yang sudah berkurang, dapat beraktifitas
dengan nyaman. Menurut (Raimonda, 2019) menjelaskan skala nyeri 1-3 masuk
dalam kategori sebagai nyeri ringan dengan ciri-ciri adanya rasa nyeri tetapi bisa
ditahan, masih bisa beraktifitas, bisa sekolah dan konsentrasi dalam mengikuti
kelas.Penanganan disminore ada beberapa cara yang bisa dilakukan yaitu dengan
terapi farmakologi dan non farmakologi, terapi farmakologi dengan meminum
obat-obatan yang bisa mengurangi nyeri dan untuk non farmakologi yaitu salah
satunya dengan meminum minuman kunyit. Terapi non farmakologi tidak
membutuhkan dana yang banyak, untuk membuat minuman kunyit juga cukup
mudah dan untuk bahan-bahannya sendiri sangat mudah ditemukan karna bahan
yang digunakan ada disekitar kita. Dalam minuman kunyit ada kandungan
kurkuminoid (kurkumin) yang bisa mengurangi keluhan nyeri disminore,
kurkumin yang terkandung dalam kunyit akan menghambat cyclooxygenase
sehingga dapat menguragi atau menghambat terjadinya inflamasi dan kontraksi
uterus yang menghambat produksi prostaglandin yang dapat diperantarai melalui

penghambatan aktifitas enzim sikloosigenase (Novi, 2015).
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Dengan adanya pengetahuan dan penambahan informasi yang disampaikan
kepada responden dengan jelas, baik dan mudah dipahami akan menciptakan
perubahan tentang cara penangan disminore dengan meminum minuman kunyit
untuk menurunkan skala nyeri disminore yang awalnya tinggi menjadi rendah.
Dalam menjelaskan kandungan kunyit dan reaksinya dalam penanganan nyeri
disminore maka akan memberi responden pengetahuan sehingga memiliki
pengetahuan cukup untuk menangani masalah disminore yang dihadapi dengan

baik.

6.3 Analisis Pengaruh Pemberian Minuman Kunyit Terhadap Penurunan

Skala Nyeri Haid (Disminore) Pada Remaja

Berdasarkan hasil tabel 5.4 dan 5.5 dapat diketahui bahwa terdapat
perbedaan yang signifikan terhadap pengukuran skala nyeri sebelum dan sesudah
diberi minuman kunyit. Diketahui hampir setengah responden mengalami nyeri
ringan sebelum diberi minuman kunyit yaitu 7 (41.2%) responden, dan sebagian
besar sudah tidak mengalami nyeri disminore sesudah diberi minuman kunyit
yaitu 9 (52.9%) responden. Hasil analisa data menggunakan uji Wilcoxon pada
variabel skala nyeri didapatkan nilai sebesar 0,000 yang artinya terdapat
peningkatan terhadap penurunan skala nyeri disminore pada siswi di SMPN 01
Tempurejo sebelum dan sesudah diberikan minuman kunyit. Hasil penelitian ini
menyimpulkan bahwa adanya pengaruh yang signifikan pemberian minuman
kunyit terhadap penurunan skala nyeri haid (disminore) pada remaja saat haid hari
pertama, setelah diuji efektivitasnya dengan membandingkan sebelum pemberian

minuman kunyit dan sesudah pemberian minuman kunyit dapat diketahui bahwa
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dengan nilai rata-rata sebelum 3,23 dan sesudah memiliki nilai rata-rata 1,58
sehingga didapat nilai selisih 1,65 yang terbukti bahwa minuman kunyit dapat
menurunkan skala nyeri disminore pada siswi di lingkungan sekolah SMPN 01

Tempurejo.

Hal ini terjadi dikarenakan kunyit memiliki kandungan dan senyawa yang
dapat menurunkan nyeri disminore, menurut Dinas Kominfo Medan 2021
minuman kunyit mengandung mengandung senyawa khasiat yaitu kurkuminoid
yang terdiri dari kurkumin, desmetoksikumin, bisdesmetoksikurkumin, dan zat
manfaat lainnya : kurkumin : R1=R2= OCH3 10%, desmetoksikumin : R1=
OCHS3, R2= H 1-5%, bisdesmetoksikurkumin : R1= R2= H sisanya minyak
asiri/volatile oil (keton sesquiterpen), turmeron, tumeon 60%, zingiberen 25%,
felandren, sabinen, borneol dan sineil), lemak 1-3%, karbohidrat 3%, protein 30%,
pati 8%, vitamin C 45-55%, garam mineral (zat besi, fosfor, dan kalsium). Dalam
minuman kunyit kurkuminoid (kurkumin) yang bisa mengurangi keluhan nyeri
disminore, kurkumin vyang terkandung dalam kunyit akan menghambat
cyclooxygenase sehingga dapat menguragi atau menghambat terjadinya inflamasi
dan kontraksi uterus (ChuYuanShan, Yoppillskandar,2018). Berdasarkan data dari
IOT (lindustri Obat Tradisional) menyatakan bahwa terdapat 40% masyarakat
memanfaatkan kunyit sebagai obat tradisional dan terdapat 10% masyarakat
menggunakan kunyit sebagai obat untuk mengurangi rasa nyeri saat mentruasi

(Sutrisno, 2022).
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6.4 Keterbatasan Penelitian

Dalam melakukan penelitian ini memiliki keterbatasan yaitu responden
yang tiba-tiba tidak sekolah sehinggan peneliti mengulang penelitian dari hari

pertama menstruasinya.



BAB 7

KESIMPULAN DAN SARAN

7.1 Kesimpulan

Berdasarkan hasil analisa dan pembahasan maka kesimpulan dari

penelitian ini sebagai berikut :

1. Hasil pengukuran skala nyeri disminore pada siswi kelas 8 di SMPN 1
Tempurejo sebelum diberikan minuman kunyit hampir setengah
responden ada di kategori skala nyeri ringan.

2. Hasil pengukuran skala nyeri disminore pada siswi kelas 8 di SMPN 1
Tempurejo sesudah diberikan minuman kunyit sebagian besar
responden di kategori tidak nyeri.

3. Ada pengaruh pemberian minuman kunyit terhadap penurunan skala

nyeri haid (disminore).

7.2 Saran

Berdasarkan pembahasan dan kesimpulan di atas, maka saran yang dapat

diberikan sebagai berikut :

o1
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7.2.1 Bagi Peneliti

Dari hasil penelitian yang sudah dijelaskan peneliti selanjutnya
diharapkan bisa melakukan penelitian tentang disminore pada remaja

dengan minuman herbal lainnya, dan bisa lebih baik lagi.

7.2.2 Bagi Institusi Kesehatan

Dari hasil penelitian ini diharapkan bisa menjadi refrensi dalam
pembelajaran dan menjadi sumber informasi di ilmu keperawatan. Pada
penelitian ini dapat dilakukan dengan bahan herbal lainnya dan dengan

beberapa jenis disminore.

7.2.3 Bagi Masyarakat

Dengan adanya penelitian ini diharapkan masyarakat mampu
memahami dan menambah pengetahuan dalam menangani nyeri haid
(disminore) yaitu dengan terapi non farmakologi menggunakan rebusan

kunyit.
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“Pengaruh Pemberian Minuman Kunyit Terhadap Penurunan Skala Nyeri Haid
(Disminore) Pada Remaja Saat Haid Hari Pertama”. Penelitian ini bertujuan untuk
mengetahui pengaruh pemberian minuman kunyit terhadap penurunan skala nyeri
disminore pada remaja putri kelas VIII di SMPN 01 Tempurejo. Data yang
diperoleh hanya digunakan untuk keperluan peneliti, saya menjamin kerahasiaan

data dan identitas saudara tidak akan disebarluaskan.
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Saya sangat menghargai kesediaan saudara untuk meluangkan sedikit
waktu menandatangani lembar persetujuan ini, atas kesediaan dan kerja samanya

saya ucapkan terima kasih.

Hormat Saya,

Peneliti

Widia
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Lampiran 7.
Pengaruh Pemberian Minuman Kunyit Terhadap Penurunan Skala Nyeri

Haid (disminore) Pada Remaja Saat Haid Hari Pertama

Petunjuk : berilah tanda (\) pada kotak yang ada dibawah ini sesuai dengan

jawaban anda !

1. Nama

2. No.Telepon
3. Tanggal
4. Usia

5. Riwayat kesehatan :

: tidak siya
- tumor jinak di Rahim - kista ovarium
: polip endometrium E : lainnya,.......

6. Berapa lama menstruasi :

: <7 hari :>7 hari

7. Apakah anda merasakan nyeri perut saat menstruasi :
E siya : tidak

8. Kapan nyeri menstruasi dimulai :

: sebelum menstruasi E : saat menstruasi

9. Berapa lama nyeri mentruasi terjadi :

: 1 hari E : 2 hari E : 3 hari

1> 3 hari




10. Tindakan apa yang dilakukan saat mengalami nyeri :

E - dibiarkan

> minum obat

: minum jamu
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Lampiran 8.

63

LEMBAR PENGUKURAN SKALA NYERI

Pengukuran skala nyeri NRS (Numeric Rating Skale), pre-test (sebelum diberikan

minuman kunyit).

Petunjuk pengisian kuesioner :

Di bawah ini terdapat pengukuran skala nyeri NRS (Numeric Rating Skale), yang

berbentuk garis horizontal dengan menunjukan angka dari 0 — 10, dimana angka O

menunjukan “tidak ada nyeri” angka 10 menunjukan “nyeri sangat hebat”.

Berilah tanda tingkaran (O) atau silang (X) pada satu titik sepanjang garis yang

telah diberikan nomer sesuai dengan nyeri yang saudari rasakan !

0 2 3 4 6 7 8 g 10

Tidak Nyeri Nyeri

Nyeri Sedang Sangat

Hebat
Keterangan :
Skala nyeri Kriteria Data objektif

0 Tidak nyeri Dapat berkominukasi dengan jelas

1-3 Nyeri ringan Siswi dapat mendeteksi lokasi nyeri

4-6 Nyeri sedang Kram perut bagian bawah, menyebar ke
pinggang, nafsu makan menurun, aktifitas
terganggu.

6-9 Nyeri berat Kram perut bagian bawah, nyeri menyebar ke
paha dan pinggang, tidak ada nafsu makan
sama sekali, mual, badan lemas, aktifitas
terganggu.

10 Nyeri sangat hebat Kram berat pada bagian perut bawah, nyeri
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pinggang, kaki, hingga menjalar ke punggung,
tidak ada nafsu makan, mua, muntah, sakit
kepala, badan lemas, tidak bisa beraktifitas,
terkadang sampai pingsan.
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Lampiran 9.

)

P
O

o dr. Soebandi No. 99 Jember

e o 0o o o

e Universitas dr. Soebandi
) fooksk 'KOMISI ETIK PENELITIAN KESEHATAN *

i (KEPK)

HEALTH RESEARCH ETICS COMMITEE

2

@
2
<
<

M kepkeuds.acid (0331)483 536 etik.uds.ac.id

KETERANGAN LAYAK ETIK
DESCRIPTION OF ETHICAL APPROVAL
"ETHICAL APPROVAL"
No.453/KEPK/UDS/VI111/2023
Protokol penclitian versi 2 yang diusulkan oleh :
The research protocol proposed by
Pencliti utama : WIDIA
Principal In Investigator
Nama Institusi : Universitas dr. Soebandi Jember
Name of the Institution
Dengan judul:

Tille
"PENGARUH PEMBERIAN MINUMAN KUNYIT TERHADAP PENURUNAN SKALA NYERI HAID
(DISMINORE) PADA REMAJA SAAT HAID HARI PERTAMA"

"THE EFFECT OF GIVING TURMERIC DRINK ON DECREASING THE SCALE OF DISMINORE IN ADOLESCENTS
DURING THE FIRST DAY OF MENSTRUATION"

Dinyatakan layak ctik sesuai 7 (tujuh) Standar WHO 2011, yaitu 1) Nilai Sosial, 2) Nilai 1imiah, 3) Pemerataan Beban dan
Manfaat, 4) Risiko, 5) Bujukan/Eksploitasi, 6) Kerahasiaan dan Privacy, dan 7) Persctujuan Setelah Penjelasan, yang merujuk
pada Pedoman CIOMS 2016. Hal ini seperti yang ditunjukkan olch terpenuhinya indikator setiap standar.

Declared to be ethically appropriate in accordance to 7 (seven) WHO 2011 Standards, 1) Social Values, 2) Scientific Values,
3) Equitable Assessment and Benefits, 4) Risks, 5) Per ion/Exploitation, 6) Confidentiality and Privacy, and 7) Informed
Concent, referring fo the 2016 CIOMS Guidelines. This is as indicated by the fulfillment of the indicators of each standard.

Pernyataan Laik Etik ini berlaku selama kurun waktu tanggal 25 Agustus 2023 sampai dengan tanggal 25 Agustus 2024,

This declaration of ethics applies during the period August 25, 2023 until August 25, Z%fgm’ 25, 2023

Professor and Chairperson,
o Ll

Rizki Fitrianingtyas, SST, MM, M.Kcb



Lampiran 10. Lembar Observasi

No Nama Usia Lama Skala nyeri
menstruasi hari 1 hari 3
1 An.C 15 > 7 hari Berat Ringan
2 An.D 14 <7 hari Berat Ringan
3 An.A 14 <7 hari Berat Ringan
4 AnY 14 <7 hari Ringan Tidak
5 An.M 14 <7 hari Sangat Hebat Sedang
6 AnY 14 > 7 hari Sangat Hebat Sedang
7 An.D 14 > 7 hari Ringan Tidak
8 An.E 14 <7 hari Ringan Tidak
9 An.J 14 <7 hari Sedang Tidak
10 An.E 13 <7 hari Sedang Ringan
11 An.S 13 <7 hari Sedang Ringan
12 An.W 14 > 7 hari Sedang Tidak
13 An.S 14 <7 hari Sedang Tidak
14 An.K 14 <7 hari Berat Ringan
15 An.A 14 > 7 hari Sedang Tidak
16 An.S 14 <7 hari Sedang Tidak
17 An.A 14 <7 hari Ringan Tidak
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Lampiran 11. SOP (Standar Operasional Prosedur) minuman kunyit.

SOP (STANDAR OPERASIONAL PROSEDUR)
MINUMAN KUNYIT

PENGERTIAN Suatu terapi yang menggunakan minuman Kkunyit sebagai media
utama, dengan munggunakan metode diminum.

TUJUAN 1. Mengurangi rasa nyeri dismenore saat mentruasi.
2.  Memberikan rasa nyaman.

INDIKASI Pasien dengan keluhan nyeri perut pada saat menstruasi.

PERSIAPAN KLIEN 1. Informed consent (salam terapeutik dan perkenalkan diri).
2. Menjelaskan tujuan dan prosedur terapi yang akan
dilakukan.

=

Gelas ukur 100cc

Lembar Observasi

3. Bahan minuman kunyit

- Kunyit 100 gr

- Gula merah 50 gr

- Gula pasir 1-2 sendok makan

- Air800 mi

Cara pembuatan

- Cuci kunyit hingga bersih.

- Haluskan kunyit dengan cara di parut atau di tumbuk.
- Campurkan hasil parutan kunyit dengan air.

- Ambil sari kunyit dengan cara di saring.

- Kemudian campurkan semua bahan.

- Rebus hingga air mendidih, angkat dan dinginkan.
- Minuman kunyit siap disajikan.

PERSIAPAN ALAT
DAN BAHAN

n

PROSEDUR . Tahap Persiapan
1. Berikan salam terapeutik dan perkenalkan diri.
2. Menjelaskan tujuan dan prosedur yang akan
dilakukan.
3. Menyampaikan kontrak waktu kurang lebih 15-30
menit.
1. Tahap Pelaksanaan
1. Dilakukan waktu pagi sebelum makan.
2. Menyiapkan minuman kunyit di botot atau gelas
ukur sebanyak 100 cc.
3. Melakukan pemeriksaan skala nyeri di hari
pertama menstruasi.
4. Responden dianjurkan meminum minuman kunyit
selama 3 hari dari hari pertama menstruasi.
5. Lakukan pemeriksaan skala nyeri kembali setelah
3 hari pemberian minuman kunyit.
1. Tahap Terminasi
1. Berpamitan pada klien.
2. Membersihkan alat.




Lampiran 12.

SPSS UJI WILCOXON

Usia
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid 13 3 8.8 8.8 8.8
14 26 76.5 76.5 85.3
15 5 14.7 14.7 100.0
Total 34 100.0 100.0
Munculnyanyeri
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid  sebelum menstruasi 9 26.5 26.5 26.5
saat menstruasi 25 73.5 73.5 100.0
Total 34 100.0 100.0
Lamamenstruasi
Cumulative
Frequency Percent | Valid Percent Percent
Valid lebih dari 7 hari 8 235 235 235
kurang dari 7 hari 26 76.5 76.5 100.0
Total 34 100.0 100.0
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Sebelum
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid nyeri ringan 4 11.8 23.5 23.5
nyeri sedang 7 20.6 41.2 64.7
nyeri berat 4 11.8 23.5 88.2
nyeri sangat hebat 2 5.9 11.8 100.0
Total 17 50.0 100.0
Missing  System 17 50.0
Total 34 100.0
Sesudah
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid tidak nyeri 9 26.5 52.9 52.9
nyeri ringan 6 17.6 35.3 88.2
nyeri sedang 2 5.9 11.8 100.0]
Total 17 50.0 100.0
Missing System 17 50.0
Total 34 100.0
Ranks
N Mean Rank | Sum of Ranks
sesudah - sebelum Negative Ranks 172 9.00 153.00
Positive Ranks 0° .00 .00
Ties 0°
Total 17

a. sesudah < sebelum

b. sesudah > sebelum

c. sesudah = sebelum



Test Statistics®

sesudah -
sebelum
z -3.758%
Asymp. Sig. (2-tailed) .000

a. Based on positive ranks.

b. Wilcoxon Signed Ranks Test

Statistics
sesudah sebelum

N Valid 17 17

Missing 17 17
Mean 1.5882 3.2353
Std. Error of Mean 17276 .23529
Median 1.0000 3.0000
Mode 1.00 3.00
Std. Deviation 71229 .97014
Variance .507 941
Minimum 1.00 2.00
Maximum 3.00 5.00
Sum 27.00 55.00
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Lampiran 13. Lembar Bimbingan

UNIVERSITAS dr. SOEBANDI

FAKULTAS ILMU DAN FAKULTAS DAN BISNIS
J1. Dr Socbundi No. 99 Jember, Telp/Fax. (0331) 483536,
E_mail : infoauds ac id Websie - http-/ fwrew il ac id

Nama Mahasiswa W‘DM S—

LEMBAR KONSULTASI PE\mL\ml\cm\ PRQPOSAL SKRIPS/TUGAS AKHIR
PROGRAM STUDL.\0A¥, aawilan,,

UNIVERSITAS dr. SOEBANDI

NIM 2,8 .

Judul :'Pe ara. mewm imsan X\wy\ Acrhacsp, Ponurunan | Shals nyer hoid . (disminere)
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% UNIVERSITAS dr. SOEBANDI

FAKULTAS ILMU KESEHATAN DAN FAKULTAS EKONOMI DAN BISNIS
J1. Dr Soebandi No. 99 Jember, Telp/Fax (0331) 483536,
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Lampiran 14.
z"-.l turnitin Similarity Report ID. 0id:20222:41672294
PAPER NAME AUTHOR
turnitin.docx Widia
WORD COUNT CHARACTER COUNT
7845 Words 48058 Characters
PAGE COUNT FILE SIZE
46 Pages 547.0KB
SUBMISSION DATE REPORT DATE
Aug 29, 2023 8:09 AM GMT+7 Aug 29, 2023 8:10 AM GMT+7

® 20% Overall Similarity
The combined total of all matches, including overlapping sources, for each database.

« 20% Internet database * 5% Publications database
» Crossref database » Crossref Posted Content database
* 12% Submitted Works database

® Excluded from Similarity Report

+ Bibliographic material * Quoted material
« Cited material » Small Matches (Less then 13 words)
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DOKUMENTASI PENELITIAN
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Status : Mahasiswa
e-mail : widya.dyy@gmail.com
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