
PENGARUH KOMPRES HANGAT TERHADAP PENURUNAN DERAJAT
NYERI DISMENOREA PRIMER PADA MAHASISWI DI ASRAMA

SEKOLAH TINGGI ILMU KESEHATAN ‘AISYIYAH
YOGYAKARTA TAHUN 2013

NASKAH PUBLIKASI

DISUSUN OLEH :
TIARA PUSPITASARI

201210104264

PROGRAM STUDI BIDAN PENDIDIK JENJANG D IV
SEKOLAH TINGGI ILMU KESEHATAN

‘AISYIYAHYOGYAKARTA
TAHUN 2013





PENGARUH KOMPRES HANGAT TERHADAP PENURUNAN DERAJAT
NYERI DISMENOREA PRIMER PADA MAHASISWI DI ASRAMA

SEKOLAH TINGGI ILMU KESEHATAN ‘AISYIYAH
YOGYAKARTA TAHUN 2013

Tiara Puspitasari, Evi Nurhidayati, Mamnuah
tiarapuspita02@gmail.com

Abstract: The purpose of this research is to know theeffect ofwarm compresses to
decrease the degree of primary dysmenorrhoea pain on college student in
dormitory ‘Aisyiyah Health Science College of Yogyakarta 2013. This research is
Pre Experiment by One Group Pre-Test PostTest design. The population in this
research is 80 students. The sampling technique that used purposive sampling and
as many as 15 respondens. Data were collected by interview and questionnaire.
The intensityscale of painful is numerical scale. Warm compresses have effect to
decrease the degree of primary dysmenorrhoea pain on college student in
dormitory ‘Aisyiyah College Health Science ofYogyakarta 2013.

Keywords :Warm Compress, The Degree Of Primary Dysmenorrhoea Pain

Abstrak: Tujuan dari penelitian ini adalah mengetahui pengaruh kompres hangat
terhadap penurunan derajat nyeri dismenorea primer pada mahasiswi di Asrama
Sekolah Tinggi Ilmu Kesehatan ‘Aisyiyah Yogyakarta Tahun 2013.Penelitian ini
merupakan penelitian pre eksperimen dengan menggunakan desain One Group
Pre Test-Post Test. Populasi berjumlah 80 orang. Teknik sampling yang
digunakan adalah purposive sampling yaitu sebesar 15 orang. Pengumpulan data
dengan menggunakan wawancara dan kuisioner. Skala intensitas nyeri yang
digunakan yaitu skala numerik. Hasil uji statistik dengan uji t-test diperoleh
asym.Sig (2-tailed) 0,000. Hal penelitian ini ada pengaruh pemberian kompres
hangat terhadap penurunan derajat nyeri dismenorea primer pada mahasiswi di
Asrama STIKES ‘Aisyiyah Yogyakarta Tahun 2013

Kata kunci : Kompres Hangat, Penurunan Derajat Nyeri Dismenorea Primer



PENDAHULUAN
Angka kejadian dismenorea di setiap negara lebih dari 50%. Di Negara

maju  seperti Amerika Serikat kejadian dismenorea masih tinggi yaitu dialami
oleh 30-50% wanita usia reroduktif. Sekitar 10-15% kehilangan pekerjaan,
sekolah dan kehidupan keluarga dan di Swedia angka kejadian dismenorea
sebanyak 72,42 % (Baziad, 2008).

Menurut data analisis dari The National Health Survey terdapat 20-90%
prevalensi wanita yang mengeluhdismenorea, 15% diantaranya dismenorea berat
terjadi pada wanita usia 12-17 tahun. Menurut data yang dilaporkan sekitar 59,7%
dari 2699 wanita mengalami dismenorea, 14% diantaranya menyebabkan
gangguan aktivitas seperti tidak masuk sekolah.

Tingginya angka kejadian tersebut disebabkan oleh wanita yang mengalami
dismenorea hanya menyembunyikan rasa sakitnya tanpa mengetahui apa yang
harus dilakukan. Peran pemerintah dalam membantu menangani kejadian
dismenorea ini dengan menetapkan UU No. 13 tahun 2003 pasal 81 ayat 1 tentang
perihal cuti haid (Widjaya, 2007).Berdasarkan studi pendahuluan yang telah
dilakukan pada bulan Februari 2013 dengan 51 orang mahasiswi di
AsramaSTIKES ‘Aisyiyah Yogyakarta terdapat 33 orang yang mengalami
dismenorea dan 18 orang yang tidak dismenorea. Dari 18 orang terdapat3 orang
membolos dan 12 orang mengganggu aktivitas tetapi tidak membolos.

METODE PENELITIAN
Penelitian ini merupakan penelitian pre eksperimen (Pre Experimental

Design) dengan menggunakan desain One Group Pre Test-Post Test. Variabel
bebas dalam penelitian ini adalah kompres hangat dan variabel terikat adalah
penurunan derajat nyeri dismenorea primer. Populasi dalam penelitian ini adalah
mahasisiwi Asrama STIKES ‘Aisyiyah Yogyakarta yaitu sebanyak 80 orang.
Teknik sampling yang digunakan adalah purposive sampling yaitu sebanyak 15
orang. Pengumpulan menggunakan wawancara dan kuisioner derajat nyeri dengan
menggunakan skala intensitas nyeri yaitu skala numerik.

HASIL PENELITIAN
1. Karakteristik Responden Berdasarkan Usia

Tabel 1. Karakteristik Responden Berdasarkan Usia Mahasiswi di Asrama
STIKES ‘Aisyiyah Yogyakarta Tahun 2013

Usia (tahun) F %
17 1 6,7 %
18 4 26,7 %
19 9 60 %
20 1 6,7 %

Jumlah 15 100 %
Sumber : Data Primer, 2013

Berdasarkan Tabel 1 di atas menunjukkan bahwa dari 15 responden
sebagian besar berumur 19 tahun yaitu sebanyak 9 orang (60 %) dan yang paling
sedikit adalah usia 17 tahun dan 20 tahun yang memiliki jumlah yang sama yaitu
1 orang (6,7 %).



2. Karakteristik Responden Berdasarkan Siklus Menstruasi

Tabel 2. Karakteristik Responden Berdasarkan Siklus Menstruasi Mahasiswi di
Asrama STIKES ‘Aisyiyah Yogyakarta Tahun 2013

Siklus Menstruasi F %
Teratur 10 66,7 %

Tidak Teratur 5 33,3 %
Jumlah 15 100 %

Sumber : Data Primer 2013

Berdasarkan Tabel 2 di atas menunjukkan bahwa dari ke 15 responden
mahasiswa asrama mayoritas memiliki siklus menstruasi yang teratur yaitu
sebanyak 10 orang (66,7 %) dan yang tidak teratur terdapat 5 orang (33,3 %).

3. Karakteristik Responden Berdasarkan Lama Menstruasi

Tabel 3. Karakteristik Responden Berdasarkan Lama Menstruasi Mahasiswi di
Asrama STIKES ‘Aisyiyah Yogyakarta Tahun 2013

Lama Menstruasi F %
6 hari 1 6,7 %
7 hari 14 93,3 %

Jumlah 15 100 %
Sumber : Data Primer 2013

Berdasarkan Tabel 3 di atas menunjukkan bahwa dari 15 responden di
asrama memiliki lama menstruasi paling banyak adalah 7 hari yaitu sebanyak 14
orang (93,3 %) dan hanya ada 1 orang (6,7 %) yang memiliki lama mentruasi 6
hari.

4. Karakteristik Responden Berdasarkan Usia Menarche

Tabel 4. Karakteristik Responden Berdasarkan Usia Menarche Mahasiswi di
Asrama STIKES ‘Aisyiyah Yogyakarta Tahun 2013

Usia Menarche F %
11 tahun 1 6,7 %
12 tahun 7 46,7 %
13 tahun 2 13,3 %
14 tahun 4 26,7 %
15 tahun 1 6,7 %
Jumlah 15 100 %

Sumber : Data Primer 2013

Berdasarkan Tabel 3 di atas menunjukkan bahwa dari 15 responden di
asrama sebagian besar mengalami menarche pada usia 12 tahun yaitu sebanyak 7
orang (46,7 %) dan paling sedikit usia 11 tahun dan 15 tahun yaitu jumlah yang
sama yaitu 1 orang (6,7 %).



5. Karakteristik Responden Berdasarkan Riwayat Penanganan yang Dilakukan
padasaat Mengalami Dismenorea

Tabel 5. Karakteristik Responden Berdasarkan Riwayat Penanganan pada saat
Dismenorea pada Mahasiswi di Asrama STIKES ‘Aisyiyah

Yogyakarta Tahun 2013
Penanganan F %

Obat(Asam Mefenamat) 1 6,7 %
Relaksasi 4 26,7 %

Jamu (Kiranti) 2 13,3 %
Kompres Hangat 1 6,7 %

Istrahat &minum air putih 2 13,3 %
Dibiarkan 5 33,3 %

Jumlah 15 100 %
Sumber : Data Primer 2013

Berdasarkan data Tabel 5 di atas meunjukkan bahwa dari 15 responden paling
banyak mahasiswi yang mengalami dismenorea sebelumnya membiarkan nyeri
tersebut atau tidak dilakukan penanganan apapun yaitu 5 orang (33,3 %).
Sedangkan yang paling sedikit menangani dismenorea dengan minum obat-obatan
1 orang (6,7 %) dan ada juga yang telah melakukan kompres hangat yaitu 1 orang
(6,7 %).

6. Karakteristik Responden Berdasarkan Kesibukan Mahasiswi di Kampus

Tabel 6. Karakteristik Responden Berdasarkan Kesibukan Mahasiswi Asrama
STIKES ‘Aisyiyah Yogyakarta Tahun 2013

Kesibukan Mahasiswi F %
Kuliah 8 53,3 %

Ekstrakurikuler 7 46,7 %
Jumlah 15 100 %

Sumber : Data Primer 2013

Berdasarkan data Tabel 6 di atas menunjukkan bahwa dari 15 responden
paling banyak mahasiswa fokus pada perkuliahan yaitu sebanyak 8 orang (53,3
%) sedangkan yang ikut kegiatan ekstrakurikuler sebanyak 7 0rang (46,7 %).

7. Frekuensi Penurunan Derajat Nyeri Dismenorea Primer sebelum dan sesudah
dilakukan kompres hangat
Tabel 8. Frekuensi Penurunan Derajat Nyeri Dismenorea Primer pada Mahasiswi

di Asrama STIKES ‘AisyiyahYogyakarta Tahun 2013
Derajat Nyeri
Dismenorea

Primer

Kompres hangat
Pre Test Post Test

F % F %
Tidak Nyeri 0 0 7 46,7
Nyeri Ringan 0 0 8 53,3
Nyeri Sedang 14 93,3 0 0
Nyeri Berat 1 6,7 0 0
Jumlah 15 100 15 100

Sumber : Data Primer  2013



Berdasarkan Tabel 8 di atas, menunjukkan bahwa dari 15 responden, derajat
nyeri dismenorea primer sebelum dilakukan kompres hangat (pre-test) paling
banyak berada pada derajat nyeri sedang yaitu sebanyak 14 orang (93,3 %) dan
hanya ada 1 orang (6,7 %) yang mengalami nyeri sangat berat. Setelah dilakukan
kompres hangat (post-test) terjadi penurunan derajat nyeri yaitu dari 15 responden
terdapat 8 orang (53,3 %) yang mengalami penurunan derajat nyeri menjadi nyeri
ringan sedangkan 7 orang (46,7 %) menjadi tidak nyeri.

Hasil dari uji Kolmogorov Smirnov pada kelompok perlakuan diperoleh
asymp. Sig. (2-tailed) pre-test adalah 0,269 dan asymp.Sig (2-tailed) post-test
adalah 0,556 sehingga nilai signifikansi (p > 0,05) artinya kelompok perlakuan
berdistribusi normal.

Tabel 9. Pengaruh Kompres Hangat terhadap Penurunan Derajat Nyeri
Dismenorea Primer pada Mahasiswi Di AsramaSTIKES ‘Aisyiyah Yogyakarta

Tahun 2013

Kompres
hangat Df t-hitung

Taraf
Kesalaha

n

Sig. (2-
tailed)

Penurunan
derajat nyeri
dismenorea

Pre Test

14 17,960 0,05 0,000Post Test

Sumber : Data Primer 2013

Berdasarkan tabel 9 di atas, menunjukkan bahwa nilai t-test  hitung sebesar
17,960 pada derajat kebebasan (df) 14 dan Sig. (2-tailed) 0,000. Hal ini
menunjukkan taraf signifikan lebih kecil dari 0,05 (0,000<0,05) maka berarti H0
ditolak dan Ha diterima artinya ada pengaruh pemberian kompres hangat terhadap
penurunan derajat nyeri dismenoreaprimer pada mahasiswi di Asrama STIKES
‘Aisyiyah Yogyakarta Tahun 2013.

PEMBAHASAN
Hasil penelitian ini menunjukkan adanya pengaruh kompres hangat terhadap

penurunan nyeri derakat dismenorea primer pada mahasiswi di Asrama STIKES
‘Aisyiyah Yogyakarta Tahun 2013 yang ditunjukkan dari hasil pengolahan data
diperoleh taraf signifikan lebih kecil dari 0,05 (0,000<0,05) maka berarti H0
ditolak dan Ha diterima

Kompres hangat mampu mengurangi kemampuan neuron sensori eferens
dalam mentransmisikan nyeri menstruasi. Adanya pemberian kompres hangat
dapat dirasakan perbedaan tingkat nyeri sebelum dan sesudah diberikan kompres
hangat. Rasa nyeri menstruasi (dismenorea) timbul karena proses menstruasi
merangsang otot-otot rahim berkontraksi.

Penurunan derajat nyeri menstruasi yang dialami oleh responden disebabkan
adanya impuls-impuls yang menekan rasa nyeri sehingga rasa nyeri tersebut
menjadi berkurang. Impuls-impuls tersebut berupa suhu hangat yang mengenai
bagian tubuh yang terasa sakit/nyeri yaitu perut bagian bawah, pingang kiri dan



kanan. Respon lokal terhadap panas terjadi melalui stimulasi ujung saraf yang
berada di dalam kulit dan sensitif terhadap suhu. Stimulasi ini mengirimkan
impuls dari perifer menuju hipotalamus yang akan menyebabkan timbulnya
kesadaran terhadap suhu lokal dan merangsang timbulnya respon adaptif untuk
mempertahankan suhu dan kondisi normal tubuh (Tamsuri, 2007).

Ketika reseptor yang peka terhadap panas di hipotalamus dirangsang, sistem
efektor mengeluarkan sinyal yang memulai berkeringat dan vasodilatasi perifer.
Perubahan ukuran pembuluh darah diatur oleh pusat vasomotor pada medulla
oblongata dari tangkai otak, di bawah pengaruh hipotalamik bagian anterior
sehingga terjadi vasodilatasi.

Vasodilatasi menyebabkan aliran darah ke setiap jaringan khususnya yang
mengalami radang dan nyeri bertambah dan diharapkan akan terjadi penurunan
nyeri sendi pada jaringan yang meradang. Panas dapat menyebabkan dilatasi
pembuluh darah yang mengakibatkan peningkatan sirkulasi darah. Secara
fisiologis respon tubuh terhadap panas yaitu menyebabkan pelebaran pembuluh
darah menurunkan kekentalan darah, menurunkan ketegangan otot meningkatkan
metabolisme jaringan. Respon dari panas inilah yang digunakan untuk keperluan
terapi pada berbagai kondisi dan keadaan yang terjadi dalam tubuh (Tamsuri,
2007).

Penelitian ini mendukung penelitian sebelumnya yang dilakukan oleh
Suparti (2007) yang berjudul “Pengaruh Kompres Hangat Terhadap Nyeri Haid
Pada Siswi di SMA Muhammadiyah 4 Yogyakarta”. Jenis penelitian yang
digunakan adalah true experimen dengan rancangan Pretest-Posttest With Control
Group. Besar sampel 40 responden, dimana 20 responden sebagai kelompok
eksperimen dan 20 responden lainnya menjadi kelompok kontrol.

Berdasarkan hasil perhitungan dengan menggunakan rumus Paired samples
t-test pada kelompok kontrol dan eksperimen diperoleh nilai signifikan (p value)
0,000 pada taraf kesalahan 0,05 (0,000<0,05) sehingga H0 ditolah dan Ha diterima
artinya ada pengaruh kompres hangat terhadap nyeri haid.

Dismenorea dapat dipengaruhi oleh beberapa faktor diantaranya usia.
Berdasarkan hasil penelitian ini, sebagian besar berumur 19 tahun yaitu sebanyak
9 orang (60 %). Dismenorea sering dialami oleh sebagian besar wanita usia
remaja (60-80 %). Menurut Manuaba (dalam Mansjoer, 2001) menjelaskan bahwa
gangguan haid atau dismenorea mencapai puncaknya pada usia 17 sampai 25
tahun dan berkurang atau bahkan sembuh setelah wanita tersebut menikah (usia di
atas 25 tahun). Keadaan ini umumnya banyak mengganggu wanita pada tingkat
usia khususnya remaja yang umumnya masih berstatus sebagai pelajar atau
mahasiswi yang cenderung memiliki emosional yang masih labil.

Faktor lain yang dapat mempengaruhi nyeri dismenorea adalah lama
menstruasi. Berdasarkan Tabel 3, menunjukkan bahwa asrama memiliki lama
menstruasi paling banyak adalah 7 hari yaitu sebanyak 14 orang (93,3 %) dan
paling sedikit selama 6 hari yaitu 1 orang (6,7 %). Setiap wanita memiliki lama
menstruasi yang berbeda-beda. Normalnya lama menstruasi terjadi selama 2-10
hari dan tidak lebih dari 15 hari.

Hal ini disebabkan oleh adanya perubahan hormon yang belum seimbang di
dalam tubuh dan memiliki kadar prostaglandin 5 – 13 kali lebih tinggi



dibandingkan wanita yang tidak mengalami dismenorea. Lamanya menstruasi
yang tidak normal bersamaan dengan nyeri haid yang berlebihan maka dicurigai
adanya penyakit tertentu (Aulia, 2009).

Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa sebagian besar mengalami
menarche pada usia 12 tahun yaitu sebanyak 7 orang (46,7 %). Berdasarkan
penelitian yang telah dilakukan oleh Agustianingsih (2010) yang berjudul
“Faktor-faktor yang Berhubungan dengan Kejadian Dismenore Primer pada
Remaja Putri Kelas VII dan Kelas VIII di SMP Nurul Ikhlas Bekasi Timur Tahun
2010” yang menunjukkan bahwa ada hubungan yang signifikan faktor usia
menarche dengan kejadian dismenorea.

Hal tersebut dikarenakan saat menarche terjadi lebih awal dari normal maka
alat reproduksi belum siap untuk mengalami perubahan dan masih terjadi
penyempitan pada leher rahim, maka akan timbul rasa sakit saat menstruasi
(Ehrenthal, 2006).

Aktivitas atau pekerjaan menjadi salah satu faktor yang dapat
mempengaruhi derajat nyeri dismenorea. Berdasarkan hasil penelitian
menunjukkan bahwa dari 15 responden paling banyak mahasiswa fokus pada
kegiatan perkuliahan yaitu sebanyak 8 orang (53,3 %) sedangkan yang mengikuti
kegiatan ekstrakurikuler sebanyak 7 orang (46,7 %). Responden yang hanya sibuk
dan fokus belajar lebih banyak yang mengalami dismenorea dibandingkan dengan
kuliah dan mengikuti organisasi. Perbedaannya mahasiswi yang hanya fokus pada
kuliah akan lebih banyak mengalami stress dibandingkan dengan yang mengikuti
organisasi.

SIMPULAN

1. Derajat nyeri responden sebelum dilakukan kompres hangat yaitu derajat nyeri
sedang yaitu 14 orang (93,3 %) dan 1 orang (6,7 %) nyeri sangat berat

2. Derajat nyeriresponden setelah dilakukan kompres hangat yaitu 4 orang (26,7
%) yang semula nyeri sedang menjadi tidak nyeri dan 10 orang (66,7 %) yang
semula nyeri sedang menjadi nyeri ringan serta 1 orang (6,7 %) yang semula
nyeri berat menjadi nyeri ringan.

3. Ada pengaruh kompres hangat terhadap penurunan derajat nyeri dismenorea
pada mahasiswi di Asrama Sekolah Tinggi Ilmu Kesehatan ‘Aisyiyah
Yogyakarta Tahun 2013.

SARAN

1. Bagi Koordinator dan Pamong Asrama

Diharapkan dapat menyediakan buli-buli air panas dan termometer air di

Asrama sebanyak setengah dari jumlah mahasiswi Asrama dan bagi pamong

asrama dapat melakukan pemantauan dalam penyediaan air panas di Asrama.



2. Bagi Mahasiswa di Asrama STIKES ‘Aisyiyah Yogyakarta

Diharapkan dapat mempraktekkan kompres hangat sebagai upaya penanganan
dalam menurunkan nyeri dismenorea sehingga dapat melakukan asuhan
kebidanan pada remaja putri yang mengalami dismenorea.

3. Bagi Peneliti Selanjutnya
Diharapkan dapat mengembangkan penelitian ini dengan melakukan kompres
hangat secara periodik yaitu selama nyeri berlangsung dan dapat
mengendalikan faktor stres yang dapat mempengaruhi derajat nyeri dismenorea
sehingga mendapatkan hasil penelitian yang optimal.
.
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