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PENGARUH PEMBERIAN MINUMAN HERBAL 

TERHADAP NYERI DYSMENORRHEA 

PADA REMAJA PUTRI¹ 

 Tin Qamariah², Sri Wahtini³   

  ABSTRAK 

Dysmenorrhea  merupakan rasa tidak nyaman di perut bagian bawah yang terjadi saat 

dan sebelum haid, dapat mengganggu aktivitas sehari-hari seperti tidak bekerja atau 

masuk sekolah. Di Indonesia kejadian dysmenorrhea pada remaja sebesar 43-93%, 

sekitar 74-80% remaja mengalami dysmenorrhea ringan. Di Yogyakarta sebanyak 

52% perempuan mengalami dysmenorrhea, prevalensi tertinggi sering ditemui pada 

remaja putri antara 20-90%. Sekitar 15% remaja dilaporkan dysmenorrhea berat. 

Pemberian minuman herbal efektif menurunkan nyeri haid dan aman digunakan karena 

tidak bersifat ketergantungan seperti obat farmakologi, diantaranya minuman rebusan 

buah asam, rebusan jahe, kunyit asam, jahe asam, rebusan daun pepaya, jamu 

temulawak, ekstrak buah adas, air kelapa muda, jus wortel, jus nanas madu, teh rosella, 

dan minuman madu kunyit. Dengan kandungan antioksidan, antidotum, antiinflamasi, 

analgetik serta asam folat yang dapat membantu produksi darah. Tujuan literature 

review untuk mengetahui pengaruh pemberian minuman herbal terhadap nyeri  

dysmenorrhea pada remaja putri. Penelitian ini menggunakan metode literature review 

atau tinjauan pustaka, merupakan penelitian yang berkaitan dengan metode 

pengumpulan data pustaka, atau pengumpulan sumber kepustakaan yang berhubungan 

pada sebuah topik tertentu yang bisa didapat dari berbagai sumber seperti buku, 

ensiklopedia, jurnal ilmiah, koran, majalah dan dokumen untuk menyusun kerangka 

pemikiran yang jelas dari perumusan masalah yang ingin diteliti oleh peneliti. 

Berdasarkan hasil literature review menunjukan bahwa terdapat pengaruh pemberian 

minuman herbal terhadap nyeri dysmenorrhea. Dibuktikan dengan nilai p-value <0,05 

dari setiap penelitian dengan pemberian minuman herbal. Terdapat pengaruh 

pemberian minuman herbal terhadap intensitas nyeri haid remaja putri. Bidan 

diharapkan mampu memberikan edukasi terkait perubahan dan penanganan yang 

dilakukan remaja ketika dysmenorrhea selama menstruasi. 

Kata kunci  : Dysmenorrhea, Minuman Herbal  

Daftar Pustaka : 29 buku (1999-2019), 17 jurnal, 11 skripsi, 3 artikel  

Jumlah halaman : xi Halaman Depan, 41 Halaman, 1 Tabel, 3 Gambar, 8 
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THE EFFECT OF HERBAL BEVERAGES ON 

DYSMENORRHEA PAIN IN FEMALE 

ADOLESCENTS¹ 

Tin Qamariah², Sri Wahtini³ 

ABSTRACT 

Dysmenorrhea is an incovenience feelings in low abdomen part occuring during and 

before menstruation. The pain can affect daily routines such as inability to go for work 

or school. Dysmenorrhea incidence in adolescents in Indonesia is 43 – 93% and 74 – 

80% of them experience mild dysmenorrhea. There is 52% of females in Yogyakarta 

experiencing dysmenorrhea and the highest prevalence commonly found in female 

adolescents is 20 – 90%. 15% of adolescents are reported suffering from severe 

dysmenorrhea. Herbal beverages are effective to decrease menstrual pain and are safe 

because they are not addictive such as pharmacological medicines. Herbal beverages 

are such as tamarind stew, ginger stew, turmeric and tamarind mix, ginger and 

tamarind mix, papaya leaves stew, curcuma herbal, fennel fruit extract, young coconut 

water, carrot juice, pineapple juice, rosella tea, and turmeric and honey mix beverages. 

The antioxidant, antidotal, anti-inflammation, and analgesic content as well as folic 

acid can help blood production. The purpose of the study is to investigate the effect of 

herbal beverages on dysmenorrhea pain in female adolescents. The study employed 

literature review method which is a study related to literature collecting method or 

bibliographical references collecting method related to certain topics which can be 

obtained from various references such as books, encyclopedia, scientific journals, 

newspapers, magazines, and other documents to arrange clear critical framework of 

the problems formulation targeted by as researcher. Based on the literature review 

result, there was an effect of herbal beverages on dysmenorrhea pain. The result was 

proven by the p value of <0.05 of each research on herbal beverages. In conclusion, 

there is an effect of herbal beverages on dysmenorrhea pain in female adolescents. 

Midwives should be able to give education related to changes and treatment for 

adolescents when they experience dysmenorrhea during menstruation. 

Keywords : Dysmenorrhea, Herbal Beverages 
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PENDAHULUAN 

Pada saat dan sebelum haid 

(menstruasi), seringkali wanita 

mengalami rasa tidak nyaman di perut 

bagian bawah. Nyeri haid dibedakan 

menjadi dua yaitu nyeri haid primer 

dan nyeri haid sekunder. Nyeri haid 

primer biasanya terjadi dari mulai 

pertama haid kurang lebih usia 10-15 

tahun (menarche) sampai usia 25 tahun. 

Nyeri pada nyeri haid primer lebih 

dikarenakan kontraksi uterus, 

sedangkan nyeri haid sekunder 

disebabkan oleh kelainan yang didapat 

di dalam rongga uterus (Andrews, 

2010). 

Pada masa remaja ini biasanya 

dysmenorrhea yang dialami adalah 

dysmenorrhea primer (Aulia, 2009). 

Menurut MenKes tahun 2013 total 

penduduk 28% atau 64 juta jiwa ialah 

usia remaja. Rentang usia remaja 

adalah 10-19 tahun. Menurut hasil 

Survey Demografi dan Kesehatan 

Indonesia (SDKI) tahun 2012 jumlah 

penduduk dengan usia 10-19 tahun 

mencapai 48 per 1000 perempuan 

(DepKes, 2013). 

Dysmenorrhea atau nyeri haid 

dapat menyebabkan kegagalan 

seseorang untuk menjalankan 

fungsinya, tidak mampu melakukan 

kegiatan sehari-hari seperti tidak 

bekerja atau masuk sekolah, sehingga 

apabila masalah ini tidak segera di atasi 

akan sangat merugikan (Rahnama et 

al., 2012). 

Data dari World Health 

Organization( CETAK MIRING 

(WHO) didapatkan bahwa kejadian 

wanita yang mengalami dysmenorrhea 

berat sebesar 1.769.425 jiwa (90%), 

10-15% diantaranya mengalami 

dysmenorrhea ringan. Hal ini didukung 

dengan penelitian yang telah dilakukan 

diberbagai Negara dengan hasil yang 

mencengangkan, dimana kejadian 

dysmenorrhea primer disetiap negara 

dilaporkan lebih dari 50% (Susilawati, 

2013). 

Hasil Sensus Penduduk tahun 

2010 menunjukkan bahwa angka 

kejadian dysmenorrhea tipe primer 

adalah sekitar 54,89% sedangkan 

sisanya penderita dengan 

dysmenorrhea sekunder. 

Dysmenorrhea terjadi pada remaja 

dengan prevalensi berkisar antara 43% 

hingga 93%, dimana sekitar 74- 80% 

remaja mengalami dysmenorrhea 

ringan (Susilawati, 2013). 

Angka kejadian dysmenorrhea di 

Provinsi Yogyakarta sebanyak 52% 

dialami wanita usia produktif. 

Prevalensi tertinggi sering ditemui 



 

 

pada remaja putri antara 20-90 %, dan 

sekitar 15 % remaja dilaporkan 

dysmenorrhea berat (Karim, 2015). 

Keluhan nyeri haid umum terjadi, dan 

sebagian besar yang mengalami nyeri 

haid jarang pergi ke dokter, seringnya 

keluhan tersebut diobati dengan obat-

obat bebas tanpa resep dokter. Telah 

diteliti bahwa sebesar 30-70% remaja 

wanita mengobati nyeri haidnya 

dengan obat anti nyeri yang dijual 

bebas. Hal ini sangat berisiko, karena 

efek samping dari obat-obatan tersebut 

bermacam-macam jika digunakan 

secara bebas dan berulang tanpa 

pengawasan dokter (Kristina, 2010). 

Pemberian terapi herbal 

merupakan bagian dari terapi 

pengobatan komplementer yang dapat 

diberikan oleh bidan secara mandiri, 

yang diatur dalam PERMENKES RI 

No 1109 tahun 2007 pasal 1 ayat 11 

yaitu tenaga kesehatan (bidan) sesuai 

ketentuan perundang-undangan yang 

melakukan pelayanan pengobatan 

komplementer alternatif. 

Marlina (2012) menjelaskan 

bahwa masyarakat mempunyai 

anggapan yang salah tentang 

dysmenorrhea yang dapat hilang 

dengan cara sendirinya apabila 

perempuan yang bersangkutan 

menikah sehingga keluhan tersebut 

dibiarkan saja. Sedangkan dalam 

Paramita (2010) menjelaskan bahwa 

masyarakat beranggapan jika upaya 

penanganan nyeri haid yang dilakukan 

oleh sebagian siswi adalah dengan 

mengoleskan minyak kayu putih pada 

daerah nyeri, tiduran, minum obat 

pengurang rasa sakit, dan sebagian lagi 

hanya membiarkan gejala tersebut 

karena terbatasnya informasi tentang 

kesehatan reproduksi remaja 

khususnya tentang menstruasi dan 

permasalahannya, yaitu nyeri haid. 

Melihat dampak dan banyaknya remaja 

putri yang mengalami dysmenorrhea 

maka dapat dikatakan bahwa 

dysmenorrhea merupakan salah satu 

problematika dalam kehidupan remaja 

putri yang memaksakan remaja untuk 

menggunakan berbagai cara untuk 

mencegah terjadinya dysmenorrhea, 

yang selama ini diatasi dengan 

mengkonsumsi obat-obatan analgetik 

yang tidak baik untuk kesehatan jangka 

panjang (Tabari, 2016). 

Berdasarkan Peraturan 

Pemerintah Republik Indonesia Nomor 

61 Tahun 2014 tentang Kesehatan 

Reproduksi dalam pasal 11  dijelaskan 

bahwa pemerintah menerapkan 

pelayanan kesehatan reproduksi remaja 

yang bertujuan untuk mempersiapkan 

remaja agar menjalani kehidupan 



 

 

reproduksi yang sehat dan bertanggung 

jawab. Dalam hal ini, pemerintah 

berupaya untuk meningkatkan kualitas  

Pelayanan Kesehatan Peduli Remaja 

(PKPR), termasuk kualitas dalam 

memberikan informasi kesehatan 

remaja dan pelayanan konseling  

disemua tempat pelayanan kesehatan. 

Untuk itu dibutuhkan peran 

kemampuan petugas kesehatan yang 

berkualitas untuk menyampaikan 

informasi secara jelas, dan tepat, 

karena remaja yang berkualitas 

memegang peranan penting dalam 

mencapai kelangsungan serta 

keberhasilan tujuan pembangunan 

nasional sehingga perlu mendapatkan 

perhatian yang serius untuk 

meningkatkan kualitasnya (PPRI, 

2014). 

Rigi et al (2012), menjelaskan 

bahwa sebagai alternatif, terapi 

pengganti ataupun terapi pelengkap 

lebih aman jika dibandingkan terapi 

dengan Non Steroid Anti-Inflammatory 

Drugs (NSAID), seperti terapi herbal, 

terapi suplemen, terapi akupuntur, 

terapi tingkah laku, dan aroma terapi. 

Terapi ramuan herbal dapat dilakukan 

dengan cara menggunakan obat 

tradisional yang berasal dari bahan-

bahan tanaman. Beberapa bahan 

tanaman dipercaya dapat  mengurangi  

rasa  nyeri. 

Obat Herbal adalah sediaan obat 

bahan alam yang telah dibuktikan 

keamanan dan khasiatnya secara ilmiah 

dengan uji praklinik dan bahan 

bakunya telah tersetandarisasi. Jamu 

adalah obat tradisional berbentuk cair 

yang tidak diawetkan dan diedarkan 

tanpa penandaan. Jamu gendong 

merupakan industri rumah tangga yang 

dibuat dan diolah dengan peralatan 

sederhana, pembuatan cukup mudah 

dan bahan baku banyak tersedia di 

pasar-pasar atau toko bahan jamu 

(Suharmiati dan Handayani, dalam 

Sholichah, 2012). 

Menurut Widjaya (2012), peran 

bidan salah satunya adalah untuk 

menangani masalah gangguan 

reproduksi terutama pada 

dysmenorrhea dalam upaya 

pencegahan dan penanganan gangguan 

reproduksi, bidan merupakan fasilitator 

dalam mempromosikan kesehatan 

misalnya mengadakan penyuluhan 

mengenai menstruasi pada remaja dan 

nyeri yang timbul saat menstruasi atau 

dysmenorrhea. Bidan memberikan 

pelayanan berkesinambungan dan 

paripurna, berfokus pada aspek 

pencegahan, penanganan, dan promosi 

kesehatan dengan berlandaskan 



 

 

kemitraan pada pemberdayaan 

masyarakat bersama-sama dengan 

tenaga kesehatan lainnya untuk 

senantiasa siap melayani siapa saja 

yang membutuhkan pertolongan 

kapanpun dan dimanapun dia berada. 

Sehingga pihak Fasilitas Pelayanan 

Kesehatan terdekat gencar melakukan 

aksi penyuluhan ke berbagai sekolah-

sekolah mengenai pentingnya 

pengetahuan tentang kesehatan 

reproduksi yang memang menargetkan 

remaja agar tercapainya generasi 

penerus bangsa yang sehat dan 

berkualitas serta mampu berkompetisi. 

Berdasarkan kejadian diatas 

maka peneliti tertarik untuk melakukan 

penelitian dengan judul “Pengaruh 

Pemberian Minuman Herbal  terhadap 

Nyeri Dysmenorrhea pada Remaja 

Putri”. 

METODE PENELITIAN 

Penelitian ini menggunakan 

metode penelitian literature review 

atau tinjauan pustaka menggunakan 

strategi secara komprehensif baik 

nasional maupun internasional, seperti 

artikel dalam database jurnal 

penelitian, pencarian melalui internet, 

tinjauan ulang artikel antara lain 

Proquest, EBSCO, dan juga Google 

Scholar. Pada tahap awal pencarian 

artikel menggunakan kata kunci 

“Pengaruh Pemberian Minuman 

Herbal Terhadap Nyeri Dysmenorrhea 

Pada Remaja Putri”. Kemudian 

memilih artikel dalam database jurnal 

yang sesuai dengan yang dibutuhkan 

oleh penulis melainkan pokok bahasan 

didalam literature review. 

Variabel bebas atau variabel 

yang mempengaruhi dalam penelitian 

ini adalah minuman herbal. Variabel 

terikat atau variabel yang dipengaruhi 

oleh variabel bebas dalam penelitian ini 

adalah tingkat nyeri haid. 

Jalannya penelitian adalah tahap 

persiapan, pelaksanaan dan 

penyelesaian. 

PEMBAHASAN 

1. Tingkat Nyeri Dysmenorrhea 

Pada Remaja Sebelum Diberikan 

Minuman Herbal 

Hasil observasi tinjauan 

literature review pada 10 jurnal 

tentang pemberian minuman herbal 

pada remaja putri yang mengalami 

nyeri haid selama menstruasi, 

sebelum diberikan minuman herbal 

didapatkan hasil bahwa remaja 

putri mengalami nyeri haid ringan 

hingga berat. 



 

 

Menurut Astrida (2013) 

dysmenorrhea terjadi dikarenakan 

adanya peningkatan hormon 

prostaglandin. Hormon ini 

mengakibatkan kontraksi uterus 

dan vasokontriktis pembuluh darah. 

Aliran darah yang menuju ke uterus 

menurun sehingga uterus tidak 

mendapat suplai oksigen yang 

adekuat lalu menyebabkan nyeri. 

Ernawati (2010) menjelaskan 

bahwa wanita yang mengalami 

dysmenorrhea memproduksi 

prostaglandin 10 kali lebih banyak 

dari wanita yang tidak 

dysmenorrhea. (Ernawati, 2010). 

Seperti dalam jurnal 

Widowati dkk (2020), dari 17 

responden didapatkan bahwa 

sebagian besar responden 

mengalami usia pertama kali 

menstruasi (menarche) pada usia 

10 tahun sebanyak 23,5 % 

responden dan 12 tahun sebanyak 

23,5% responden, dimana umur 

menarche ≤ 12 tahun termasuk 

kategori menarche cepat, hal ini 

berhubungan dengan prostaglandin 

endometrial dan leukotrien. Setelah 

terjadi proses ovulasi sebagai 

respon peningkatan progesteron, 

asam lemak akan meningkat dalam 

fosfolipid membran sel. Asam 

arakidonat dan asam lemak omega-

7 lainnya dilepaskan dan memulai 

suatu aliran mekanisme 

prostaglandin dan leukotrien dalam 

uterus, kemudian berakibat pada 

termediasinya respons inflamasi 

dan tegang saat menstruasi. 

2. Tingkat Nyeri Dysmenorrhea 

Pada Remaja Setelah Diberikan 

Minuman Herbal 

Dari hasil observasi yang 

dilakukan terdapat pengaruh 

pemberian minuman herbal 

terhadap nyeri dysmenorrhea, yang 

dilakukan  pada 10 jurnal dan 

didapatkan bahwa rata-rata 

penurunan nyeri haid yang dialami 

remaja putri efektif terjadi 

penurunan menggunakan terapi 

herbal. Seperti dalam jurnal 

Rahayu (2019) yang memberikan 

rebusan buah asam dan jahe 

sebagai upaya mengurangi 

dysmenorrhea, didapatkan hasil 

rerata penurunan nyeri pada 

kelompok yang diberikan rebusan 

buah asam adalah 0.04 sedangkan 

pada kelompok yang diberikan 

rebusan jahe 0,08. 

Sedangkan dalam jurnal 

Sugiharti dan Sundari (2018) yang 

memberikan minuman kunyit asam 



 

 

dan rempah jahe asam untuk 

menurunkan skala nyeri haid, 

didapatkan bahwa setelah diberikan 

minuman kunyit asam terjadi 

penurunan nyeri haid hingga 

sebesar 2,6 sedangkan rempah jahe 

asam penurunannya sebesar 2,43. 

Jurnal Maulani dkk (2018) yang 

memberikan rebusan daun pepaya 

untuk menurunkan intensitas nyeri 

haid, didapatkan hasil dari 15 

responden sesudah diberikan terapi 

ekstrak rebusan daun pepaya 

diperoleh hasil bahwa sebanyak 14 

siswi (93,3%) mengalami nyeri 

skala ringan dan sisanya nyeri 

sedang. 

Jurnal Boang dkk (2020) 

yang memberikan jamu temulawak 

didapatkan hasil sesudah diberikan 

jamu temulawak rata-rata tingkat 

nyeri haid menjadi 0,70 poin. 

Sedangkan jurnal Kostania dan 

Yulaikah (2019) yang memberikan 

ekstrak buah adas didapatkan hasil 

penurunan skor dysmenorrhea 

kelompok intervensi memiliki 

mean sebesar 2,15 sedangkan 

penurunan skor dysmenorrhea 

kelompok kontrol memiliki mean 

sebesar 0,37. 

Jurnal Nurqalbi (2019) yang 

memberikan intervensi air kelapa 

dan terdapat perubahan yang 

signifikan terhadap responden yang 

diberikan minuman air kelapa 

untuk mengatasi nyeri haid nya 

dengan rata-rata intensitas nyeri 

haid responden sesudah pemberian 

air kelapa muda yaitu 2,67 poin. 

Jurnal Wiyani  dan Susanti (2020) 

yang memberikan jus wortel 

sebagai intervensinya didapatkan 

hasil setelah diberikan jus wortel 

diketahui bahwa 3 responden 

mengalami nyeri haid berat, 8 

responden mengalami nyeri haid 

sedang, dan 19 responden 

mengalami nyeri haid ringan. 

Dalam jurnal Setianingsih 

dan Widyawati (2018) dengan 

intervensi jus nanas dan madu 

didapatkan hasil rata-rata tingkat 

nyeri sesudah diberikan jus nanas 

dan madu yaitu sebesar  2,12 poin. 

Jurnal Ramli dan Santy 

(2017) yang memberikan ramuan 

jahe dan teh rosela didapatkan hasil 

intensitas nyeri semakin berkurang 

di 24 jam pertama untuk kelompok 

kontrol (147,4), kelompok ramuan 

jahe (348,9), dan kelompok teh 

rosella (367,0), 48 jam kelompok 

kontrol mengalami peningkatan 

nyeri haid menjadi (168,8), 

kelompok ramuan jahe menurun 



 

 

(336,4), dan kelompok teh rosella 

juga menurun (331,5), dan 72 jam 

berikutnya untuk kelompok kontrol 

mengalami penurunan (157,6), 

kelompok ramuan jahe mengalami 

penurunan signifikan (213,9), dan 

kelompok teh rosella juga menurun 

menjadi (331,5). 

Lalu dalam jurnal Widowati 

dkk (2020) dengan intervensi 

minuman madu kunyit dimana 

sesudah pemberian minuman madu 

kunyit didapatkan hasil sebanyak 

12 responden dalam kategori nyeri 

ringan, 2 responden dalam kategori 

nyeri sedang, dan 3 responden 

dalam kategori tidak nyeri. 

Teori ini sejalan dengan Rigi 

et al (2012), yang menjelaskan 

bahwa sebagai alternatif terapi 

pengganti ataupun terapi pelengkap 

lebih aman jika dibandingkan terapi 

dengan Non Steroid Anti-

Inflammatory Drugs (NSAID), 

seperti terapi herbal, terapi 

suplemen, terapi akupuntur, terapi 

tingkah laku, dan aroma terapi. 

SIMPULAN 

Berdasarkan hasil penelitian dari 

10 jurnal literature review dapat 

disimpulkan bahwa : 

1. Tingkat nyeri dysmenorrhea pada 

remaja sebelum diberikan 

minuman herbal rata-rata 

mengalami nyeri dengan skala 

sedang hingga berat, dan beberapa 

diantaranya tidak bisa melakukan 

aktivitas fisik secara normal, 

bahkan tidak masuk sekolah yang 

mengakibatkan menurunnya 

kualitas belajar remaja. 

2. Tingkat nyeri dysmenorrhea pada 

remaja setelah diberikan minuman 

herbal mengalami penurunan yang 

signifikan dengan rerata tingkat 

nyeri skala ringan bahkan tidak 

nyeri. 

3. Minuman herbal efektif dalam 

menurunkan nyeri haid dan aman 

digunakan karena tidak memiliki 

efek ketergantungan seperti obat-

obatan farmakologi. Minuman 

herbal tersebut diantaranya 

minuman rebusan buah asam, 

rebusan jahe, kunyit asam, jahe 

asam, rebusan daun pepaya, jamu 

temulawak, ekstrak buah adas, air 

kelapa muda, jus wortel, jus nanas 

madu, teh rosella, dan minuman 

madu kunyit, dimana minuman 

herbal memiliki kandungan 

antioksidan, antidotum, 

antiinflamasi, analgetik serta asam 

folat yang dapat membantu 

produksi darah  



 

 

SARAN 

Diharapkan hasil penelitian literature 

review ini dapat dijadikan acuan bagi 

tenaga kesehatan khususnya bidan 

untuk lebih giat memberikan pelayanan 

kesehatan dengan upaya penyuluhan 

yang berkaitan dengan kesehatan 

reproduksi khusunya gejala 

dismenorea dan penanganan 

dismenorea pada remaja. 
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