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GAMBARAN TINGKAT PENGETAHUAN SISWI TENTANG 

PENGOBATAN NYERI HAID DI SMK NEGERI 4 

YOGYAKARTA BULAN FEBRUARI 2024 
 

 

 

INTISARI  

 

     Nyeri haid adalah masalah yang sering dikeluhkan oleh perempuan yaitu 

pendarahan   yang   terjadi   dari   uterus bersamaan    dengan    serpihan    selaput 

dinding uterus pada wanita yang terjadi secara periodik dan siklus. Pengobatan 

nyeri haid dapat dilakukan dengan dua cara yaitu secara farmakologi dan 

nonfarmakologi. Tujuan dari penelitian ini untuk mengetahui tingkat pengetahuan 

siswi tentang pengobatan nyeri haid di SMK Negeri 4 Yogyakarta. 

     Penelitian ini menggunakan metode observasional yang bersifat deskriptif 

dengan menyebarkan kuesioner yang telah di validasi dengan SPSS dengan jumlah 

sampel 100 responden dengan metode pengambilan sampel purposive sampling, 

Analisis data yang digunakan yaitu dengan menghitung skor persentase 

berdasarkan kriteria baik, cukup dan kurang. 

     Hasil dan Kesimpulan dari penelitian ini adalah tingkat pengetahuan siswi SMK 

Negeri 4 Yogyakarta tentang pengobatan nyeri haid masuk ke dalam kategori baik 

yaitu (59%), cukup (38%) dan kurang (3%). Maka dapat disimpulkan bahwa siswi 

SMK Negeri 4 Yogyakarta paling banyak berpengetahuan baik mengenai tingkat 

pengetahuan pengobatan nyeri haid. 

      

Kata Kunci: Nyeri Haid, Pengobatan, Tingkat Pengetahuan, Siswi 
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 AN OVERVIEW OF THE LEVEL OF KNOWLEDGE OF 

FEMALE STUDENTS ABOUT THE TREATMENT OF 

MENSTRUAL PAIN IN PUBLIC HIGH SCHOOL 4 

YOGYAKARTA IN FEBRUARY 2024 

ABSTRACT 

Menstrual pain is a problem that is often complained of by women, namely bleeding 

that occurs from the uterus along with uterine wall membrane flakes in women that 

occur periodically and cyclically. Treatment of menstrual pain can be done in two 

ways, namely pharmacology and nonpharmacology. The purpose of this study was 

to determine the level of knowledge of female students about the treatment of 

menstrual pain at SMK Negeri 4 Yogyakarta. 

     This study uses an observational method that is descriptive in nature by 

distributing questionnaires that have been validated with SPSS with a sample size 

of 100 respondents with purposive sampling method, Data analysis used is by 

calculating the percentage score based on good, sufficient and insufficient criteria. 

     The results and conclusions of this study are the level of knowledge of female 

students of SMK Negeri 4 Yogyakarta about the treatment of menstrual pain in the 

good category, namely (59%), sufficient (38%) and less (3%). So it can be 

concluded that the students of SMK Negeri 4 Yogyakarta mostly have good 

knowledge about the level of knowledge of menstrual pain treatment. 

Keyword: Menstrual pain, treatment, knowledge level. Girl



 

1 

 

BAB I  

PENDAHULUAN  

A. Latar Belakang 

Nyeri haid adalah masalah yang sering dikeluhkan oleh Perempuan 

yaitu pendarahan   yang   tarjadi   dari   uterus bersamaan    dengan    serpihan    

selaput dinding uterus pada wanita yang terjadi secara periodik dan siklus 

(Anggriani dkk, 2021). Pengobatan adalah setiap tindakan atau upaya yang 

dilakukan seseorang untuk mencari pengobatan yang tepat ketika merasa 

atau mengira dirinya mempunyai suatu gangguan kesehatan (Febriani, 

2019). Pengobatan dismenore dapat dilakukan dengan dua cara yaitu secara 

farmakologi dan nonfarmakologi. Pengobatan secara farmakologi 

disminore dapat diberikan obat-obatan penghilang rasa nyeri (analgesik) 

seperti Ibu profen, Paracetamol, Asam Mefenamat dan Feminax. Sedangkan 

secara nonfarmakologi rasa nyeri haid dapat dikurangi dengan istirahat yang 

cukup, olah raga yang teratur (terutama berjalan), pemijatan, yoga, 

mengkonsumsi jamu atau minuman herbal seperti Kunir Asam, Kiranti dan 

pengompresan pada perut bagian bawah menggunakan air hangat 

(Rahmadhayanti dkk, 2017). 

Disminore prevalensi tertinggi di dunia dengan rata-rata lebih dari 50% 

wanita telah mengalami kondisi tersebut disetiap negara, sedangkan di 

Indonesia tingkat kejadian disminore menyebutkan bahwa sekitar 55% 

remaja perempuan mengalami disminore di seluruh wilayah Indonesia 

(Purbasari dkk, 2023). Remaja merupakan masa peralihan dari anak-anak 
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menjadi dewasa, terjadi pertumbuhan dan perkembangan pesat baik fisik, 

psikologis maupun intelektual (Sari dkk., 2022). Kriteria usia remaja yakni 

usia 10-18 tahun (Permenkes, 2014). 

Berdasarkan penelitian yang dilakukan di SMK Batik 1 Surakarta 

didapati bahwa dari 66 responden mayoritas responden mempunyai tingkat 

pengetahuan baik yaitu 28 responden (42,4%) orang, cukup 25 orang 

(37,9%), kurang 13 orang (19,7%) (Mursudarinah, dkk 2022). Pada 

Penelitian yang dilakukan oleh Lestari dkk, (2021) di SMA Negeri 01 

Kabupaten Lebong dengan jumlah responden 91 didapatkan hasil Tingkat 

pengetahuan siswi mengenai nyeri haid yaitu dalam kategori cukup yaitu 

51,64% dengan jumlah 47 responden, kategori baik 25,27% dengan jumlah 

23 responden dan ketegori kurang 21,59% dengan jumlah 21 responden. 

Hasil Tindakan penanganan nyeri dismenore responden lebih banyak dalam 

kategori kurang yaitu sebanyak 139 orang, Sehinggan perilaku penanganan 

nyeri dismenore responden sebagian besar berada pada kategori cukup, 

yaitu sebanyak 141 orang (91,6%) menurut penelitian (Fredelika dkk, 

2020). 

Alasan peneliti melakukan penelitian di lokasi ini karena saat 

melakukan studi pendahuluan belum adanya penelitian mengenai nyeri haid 

yang dilakukan di SMK Negeri 4 Yogyakarta dan mayoritas didominasi oleh 

siswi perempuan yang latar belakangnya bukan berasal dari Kesehatan.
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B. Rumusan masalah  

Bagaimana Tingkat Pengetahuan Siswi Tentang Pengobatan Nyeri Haid Di 

SMK Negeri 4 Yogyakarta Pada Bulan Februari 2024? 

C. Tujuan Penelitian 

Mengetahui Gambaran Tingkat Pengetahuan Siswi Tentang Pengobatan 

Nyeri Haid Di SMK Negeri 4 Yogyakarta. 

D. Manfaat Penelitian  

1. Bagi peneliti  

          Penelitian ini dapat menambah pengetahuan dan pengalaman 

bagi peneliti terhadap Tingkat Pengetahuan Siswi Tentang 

Pengobatan Nyeri Haid Di SMK Negeri 4 Yogyakarta. 

2.   Bagi Masyarakat  

    Penelitian ini dapat menambah informasi bagi Masyarakat 

tentang pengobatan nyeri haid.  

3. Bagi institusi  

Dapat menambah referensi bagi mahasiswa untuk 

melakukan penelitian selanjutnya mengenai Tingkat Pengetahuan 

Siswi Tentang Pengobatan Nyeri Haid.  
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BAB II 

TINJAUAN PUSTAKA 

A. Kajian teori      

1. Definisi Nyeri Haid 

Nyeri haid atau disebut juga disminore merupakan kondisi yang 

mengganggu sebagian besar wanita saat menstruasi tanpa memandang 

usia dengan presentase terbanyak di usia remaja awal yang baru 

mengalami menarche. Menurut Fitria dan Haqqattiba’ah, 

(2020).Disminore dikenal juga dengan istilah gangguan yang bersifat 

simptomatik artinya kelainan ini bukan merupakan suatu penyakit 

terapihnya salah satu gejala yang muncul dan dapat menyebabkan rasa 

ketidak nyamanan.Faktor yang meningkatkan kemungkinan mengalami 

disminore antara lain memiliki riwayat penyakit dalam keluarga, rutin 

mengonsumsi makanan cepat saji, mengalami pendarahan menstruasi 

yang lebih lama, paparan asap rokok, konsumsi kopi dan alexithymia 

yang tinggi, anemia, indeks massa tubuh yang tidak normal (Susanti, 

2022). 

 Nyeri haid dikategorikan menjadi dua yaitu nyeri haid primer dan 

nyeri haid sekunder, primer adalah kejadian setelah menarche biasanya 

pada 6-12 bulan pertama dan selalu berhungan dengan siklus ovulasi 

sedangkan disminore sekunder kram saat menstruasi berkaitan dengan 

patologi dan dapat terjadi bertahun-tahun setelah menarch. Angka 
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kejadian nyeri haid di Indonesia terdiri dari 54,89% disminore primer 

dan 9,36% disminore sekunder (Kurniawati dan Susanti, 2022).   

Di Amerika Serikat, prevalensi dismenorea diperkirakan 45 – 90%. 

Dismenorea juga bertanggung jawab atas ketidak hadiran saat bekerja 

dan sekolah, sebanyak 13 – 51% perempuan telah absen sekali, dan 5 – 

14% berulang kali absen. Dalam studi epidemiologi pada populasi 

remaja (berusia 12 -17 tahun) di Amerika Serikat, Klein dan Lift 

melaporkan prevalensi dismenorea 59,7%. Dari mereka yang mengeluh 

nyeri, 12% tergolong berat, 37% sedang, dan 49% ringan. Studi ini juga 

melaporkan bahwa dismenorea menyebabkan 14% remaja putri sering 

tidak masuk sekolah (Elvira dan Tulkhair, 2018). 

2. Klasifikasi Disminore 

a. Disminore Primer  

Seseorang dikatakan mengalami disminore primer jika terjadi nyeri 

saat haid tetapi tidak ditemukan kelainan pada genetalia Fitria dan 

Haqqattiba’ah, 2020).  Menurut Larasati dan Alatas, (2016) onset awal 

disminore primer biasanya terjadi dalam waktu 6 sampai 12 bulan 

setelah menarke dengan durasi nyeri umumnya 8 sampai 72 jam. 

Disminore primer berkaitan dengan kontraksi otot uterus dan sekresi 

prostaglandin. Faktor resiko yang dapat meningkatkan kejadian 

disminore primer antara lain menarke usia dini, riwayat keluarga dengan 

keluhan disminore, indeks masa tubuh yang tidak normal, sering 
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mengonsumsi makanan cepat saji, terpapar asap rokok terlalu sering dan 

mengkonsumsi kopi. 

b. Disminore Sekunder  

Merupakan nyeri haid yang berhubungan dengan penyakit pada 

organ reproduksi, seperti endometriosis, adenomyosis dan lain-lain. 

Oleh karena itu, dismenore sekunder harus dikenali secara dini agar 

dapat diberikan tatalaksana yang tepat (Aryati dkk, 2022). Organ tubuh 

yang berperan sebagai reseptor nyeri adalah ujung syaraf bebas dalam 

kulit yang berespon hanya terhadap stimulus kuat yang secaara potensial 

merusak (Bahrudin, 2017). 

3. Pengobatan Nyeri Haid 

a. Pengobatan farmakologi 

Menurut penelitian Oktadiana, (2023) pengobatan nyeri haid secara 

farmakologi antara lain: 

1) Pemberian obat analgetik 

a) Paracetamol 500mg mekanisme kerjanya mengurangi produksi 

prostaglandin dengan enzim COX pada SSP (Sistem Syaraf 

Pusat). Dari hasil penelitian Ayu dkk, (2015) Lebih dari 85% 

obat-obat golongan NSAID terbukti manjur untuk mengatasi 

nyeri haid. Digunakan 4 kali sehari dengan dosis 650-1000 mg 

sehari (Permata dan Hajma, 2023) 

b) Aspirin 500 mg diminum 3 kali sehari setelah makan, 

merupakan salah satu senyawa dari keluarga salisilat yang 
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memiliki aktivitas antiinflamasi, analgesik dan antipiretik 

(Candra dkk, 2014).  

2) Pemberian obat NSAID 

a) Ibu profen dapat menghambat produksi prostaglandin yang 

dapat meredakan kontraksi pada rahim dan mengurangi nyeri, 

dapat dikonsumsi 3 kali sehari dengan dosis 200-400 mg sehari 

setelah makan yang dapat dibeli di Apotek (Permata dan Hajma, 

2023) 

b. Pengobatan Non farmakologi 

1) Kompres Hangat menurut Handayani dan Syahadat, (2018) 

Kompres hangat dapat dilakukan dengan menggunakan buli-buli 

pengompres air hangat   atau   dengan   botol   kaca   diisi dengan air 

panas (44 derajat celcius) dan dibungkus menggunakan kain.   Kompres 

hangat yang dilakukan pada bagian bawah perut menghasilkan panas 

yang menyebabkan pelebaran pembuluh darah juga menurunannya 

ketegangan otot perut, akibatnya nyeri menstruasi dapat berkurang dan 

untuk mengatasi   atau   mengurangi   nyeri, dimana    panas dapat 

meredakan iskemia dengan menurunkan kontraksi uterus dan 

melancarkan pembuluh darah sehingga dapat meredakan nyeri dengan 

mengurangi ketegangan. 
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2) Pemijatan Tekanan dan Endorpin 

Pemijatan tekanan (Counterpressure) bertujuan untuk mengurangi 

nyeri haid secara alamiah dan dilakukan pada daerah lumbal yang dapat 

menstimulus serabut taktil kulit sehingga memberikan signal untuk 

menghambat nyeri haid sedangkan pijat endorphin merupakan pijatan 

sentuhan ringan untuk mengatasi rasa sakit. Pemberian pijat endorpin 

dapat melepaskan hormone endorphin dan oksitosin endorpin 

bermanfaat untuk memberikan kenyamanan, rileks, menurunkan rasa 

nyeri, mengembalikan tekanan darah ke normal (Dewi dan Ningsih, 

2023).  

3) Tanaman Herbal 

Menurut Fatmawati dkk, (2020) Jamu kunyit asam adalah minuman 

yang bahan utamanya berasal   dari asam. Secara alamiah kunyit 

dipercaya memiliki kandungan senyawa fenolik sebagai anti oksidan, 

bermanfaat sebagai analgesik, anti inflamasi, anti mikroba, serta 

pembersih darah. Senyawa aktif yang terdapat pada kunyit yaitu 

curcumine. Pengaruh minum kunyit asam dapat menurunkan Tingkat 

nyeri haid (Winarso, 2014). 

4. Pengetahuan  

a. Pengertian pengetahuan 

Pengetahuan adalah hasil mencari tahu, setelah seseorang 

melakukan pengindraan kepada suatu objek tertentu, dalam 

pengertiannya pengetahuan memiliki 6 komponen tingkatan yakni: Tahu 
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(Know), Memahami (Comprehension), Aplikasi (Aplication), Analisis 

(Analysis), Sintesis (Syntesis), dan Evaluasi (Evaluation) 

(Kusnadi,2021). 

Menurut Darsini dkk, (2019) pengetahuan adalah hasil kegiatan 

ingin tahu manusia tentang apa saja melalui cara-cara dan dengan alat-

alat tertentu, Pengetahuan sangat erat hubungannya dengan pendidikan, 

dimana diharapkan bahwa dengan pendidikan yang tinggi maka orang 

tersebut akan semakin luas pula pengetahuannya. Penginderaan terjadi 

melalui panca indra manusia, yakni indra penglihatan, pendengaran, 

penciuman, rasa dan raba. Sebagian besar pengetahuan manusia 

diperoleh melalui mata dan telinga.  

b. Faktor-faktor yang mempengaruhi pengetahuan. 

1) Faktor internal (Darsini dkk, 2019). 

a) Usia  

     Usia adalah umur seseorang yang dihitung mulai saat 

dilahirkan sampai individu tersebut berulang tahun. Usia sangat 

berpengaruh kepada pola pikir dan daya tangkap seseorang. 

Semakin bertambah usia maka akan bertambah pula 

perkembangan pola pikir dan daya tangkap seseorang sehingga 

pengetahuan yang diperoleh semakin baik.  

b) Jenis kelamin  

Perempuan dan laki-laki bisa dibedakan hanya dengan 

melihat otaknya saja, Secara fisik tidak ada perbedaan antara 
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otak perempuan dan laki-laki. Fungsi otak perempuan dan 

laki-laki disebut female and zone dan male and zone 

Otak wanita lebih sering menggunakan otak bagian kanan, 

yang mungkin menjadi alasan mengapa wanita melihat lebih 

baik dari sudut pandang yang berbeda dan membuat 

kesimpulan, dan wanita lebih mudah menyerap informasi 

lebih cepat dibandingkan pria. 

Otak laki-laki 10% lebih besar dibandingkan otak 

perempuan, dan terdapat perbedaan dalam cara perempuan 

dan laki-laki bereaksi karena perempuan mempunyai pusat 

kata di kedua bagian otaknya. Oleh karena itu, perempuan 

lebih suka berbicara, sedangkan laki-laki lebih suka melihat 

sesuatu yang mudah. Perbedaan reaksi perempuan dan laki-

laki disebabkan karena perempuan mempunyai pusat bicara 

di kedua bagian otaknya, sedangkan laki-laki hanya 

mempunyai pusat bicara di sisi kiri. otak. 

2) Faktor eksternal (Darsini dkk, 2019). 

a) Pendidikan 

Pendidikan merupakan bimbingan yang diberikan 

seseorang untuk mengembangkan orang lain menuju impian 

atau cita-cita tertentu yang menentukan seseorang bertindak 

dan menjalani hidupnya untuk mencapai keamanan dan 

kebahagiaan. Pendidikan diperlukan untuk memperoleh 
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informasi berupa hal-hal yang menunjang kesehatan 

sehingga dapat meningkatkan kualitas hidup. 

b) Pekerjaan 

Lingkungan pekerjaan dapat menjadikan seseorang 

memperoleh pengalaman dan pengetahuan baik secara 

langsung maupun secara tidak langsung. Adakalanya 

pekerjaan yang dilakukan seorang individu akan 

memberikan kesempatan yang lebih luas kepada individu 

untuk memperoleh pengetahuan atau bisa juga aktivitas 

pekerjaan yang dimiliki malah menjadikan individu tidak 

mampu mengakses suatu informasi. 

c) Pengalaman 

Pengalaman merupakan sumber pengetahuan sebagai cara 

untuk mendapatkan kebenaran dengan mengulang kembali 

pengetahuan yang diperoleh di masa lalu untuk memecahkan 

masalah. 

d) Sumber informasi 

     Salah satu faktor yang dapat memudahkan individu dalam 

memperoleh pengetahuan yaitu dengan cara mengakses 

berbagai sumber informasi yang ada di berbagai media. 

e) Tingkat pengetahuan. 

     Tingkat pengetahuan menurut Sulaiman, (2015) 

mempunyai 4 macam yaitu pengetahuan deskriptif, 
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pengetahuan kausal, pengetahuan normatif dan pengetahuan 

esensial. 

1) Pengetahuan Deskriptif merupakan suatu jenis pengetahuan yang 

memberikan suatu keterangan, suatu penjelasan secara objektif, 

tanpa adanya unsur subjektivitas.  

2)   Pengetahuan Kausal merupakan pengetahuan yang memberikan 

jawaban tentang sebab dan akibat. 

3) Pengetahuan Normatif merupakan sebagai hasil dari pertanyaan 

ilmiah yang dimana senantiasa berkaitan dengan suatu ukuran, 

parameter, serta norma-norma. 

4) Pengetahuan Esensial merupakan tingkat pengetahuan untuk 

menjawab suatu pertanyaan tentang hakikat segala sesuatu dan hal 

ini dikaji dalam bidang ilmu filsafat. 
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B. Kerangka Berpikir 

             Kerangka berfikir pada penelitian ini dapat dilihat pada Gambar 1 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

 

 

 

 

 

 

 

  

 

Gambar 1. Kerangka Berpikir

Kuesioner Tingkat pengetahuan mengenai pengobatan 

nyeri haid  

Pengetahuan siswi SMK Negeri 4 Yogyakarta tentang pengobatan 

nyeri haid 

Baik  Cukup    Kurang  

Dismenore atau nyeri haid adalah masalah yang sering dikeluhkan oleh 

Perempuan yaitu pendarahan   yang   tarjadi   dari   uterus bersamaan    dengan    

serpihan    selaput dinding uterus pada wanita yang terjadi secara periodik dan 

siklus Pada Penelitian sebelumnya yang dilakukan oleh Husna dkk, (2018), 

pengaruh Pendidikan Kesehatan terhadap tingkat pengetahuan dan sikap remaja 

putri tetang penanganan disminorea kelas X di SMK 1 Depok Sleman 

Yogyakarta dalam kategori kurang yaitu sebanyak 20 responden (66,7%) 

  

 

Karakteristik responden  

- Usia  
Kuesioner 
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BAB III 

METODE PENELITIAN 

A. Rancangan penelitian  

Penelitian dilakukan dengan menggunakan metode observasional 

deskriptif. Penelitian ini dilakukan untuk mengetahui tingkat pengetahuan 

siswi tentang pengobatan nyeri haid dengan menggunakan kuesioner 

terhadap responden di SMK Negeri 4 Yogyakarta. 

B. Tempat dan waktu penelitian  

Penelitian ini dilakukan di SMK Negeri 4 Yogyakarta pada bulan 

Februari 2024 yang beralamat di Jl. Sidikan No.60, Sorosutan, Kec. 

Umbulharjo, Kota Yogyakarta, Daerah Istimewa Yogyakarta.  

C. Populasi dan sampel  

1. Populasi  

Populasi pada penelitian ini adalah siswi semua jurusan di SMK 

Negeri 4 Yogyakarta dengan populasi sebanyak 1603 siswi.  

2. Sampel  

 Pemilihan Sampel pada penelitian ini adalah siswi kelas X di semua 

jurusan SMK Negeri 4 Yogyakarta yang sudah mengalami disminore. 

Pengambilan sampel pada penelitian ini menggunaan metode purposive 

sampling yaitu pengambilan sampel berdasarkan kriteria inklusi dan 

eksklusi. Banyaknya sampel dihitung menggunakan rumus slovin 

sebagai berikut (Rivai dkk., 2017) 
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𝑛 =
𝑛

( 1 + 𝑁(𝑒2)
 

 

𝑛 =
1603

( 1 + 1603 (0,10 2)
=

1603

17,03
= 94,12 

 

Keterangan:  

n = Jumlah sampel 

N = Jumlah populasi 

e2 = Presisi (ditetapkan kesalahan 10% dengan tingkat kepercayaan 

90%) 

Maka minimal sampel yang harus didapatkan untuk dilakukan 

penelitian yaitu sejumlah 94,12 siswi yang dibulatkan keatas menjadi 

100 siswi. 

D. Kriteria Inklusi dan Eklusi 

1. Kriteria Inklusi   

a. Siswi kelas X 

b. Siswi yang sudah mengalami haid   

2. Kriteria Eklusi   

a. Siswi yang tidak bersedia menjadi responden 

b. Siswi kelas Xl dan Xll 

E. Variabel operasional  

1. Variabel bebas: Pengetahuan tentang pengobatan nyeri haid di SMK 

Negeri 4 Yogyakarta. 
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2. Variabel terikat: Tingkat pengetahuan siswi tentang pengobatan nyeri 

haid di SMK Negeri 4 Yogyakarta. 

F. Definisi operasional 

1. Tingkat pengetahuan adalah seberapa jauh responden memahami dalam 

menjawab semua pertanyaan mengenai pengobatan nyeri haid yang 

terbagi ketegori pengetahuan baik, cukup, kurang. 

2. Pengetahuan adalah pemahaman siswi mengenai pengobatan nyeri haid 

meliputi pengertian nyeri haid dan pengobatan nyeri haid.  

3. Responden yang digunakan adalah individu wanita kelas 1 yang berada 

disekolah SMK Negeri 4 Yogyakarta dan yang bersedia menjadi 

responden pada penelitian ini.   

4. Nyeri haid adalah sensasi nyeri yang dirasakan oleh siswi SMK Negeri 

4 Yogyakarta yang terjadi pada waktu menjelang atau selama haid, yang 

memaksa wanita untuk beristirahat atau berakibat berkurangnya 

aktivitas sehari-hari.  

5. Kuesioner merupakan lembar yang berisikan pertanyaan mengenai 

pengetahuan responden tentang pengertian nyeri haid dan pengobatan 

nyeri haid. 

G. Pengumpulan data  

     Metode pengumpulan data pada penelitian ini berupa kuesioner dengan 

jumlah daftar pertanyaan yang tertulis dan digunakan untuk memperoleh 

informasi dari responden mencakup nama, usia, dan kelas dengan jenis data 
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kuantitatif yang bersifat deskriptif, data penelitian yang didapatkan 

termasuk dalam data primer yaitu diambil langsung dari responden.  

H. Teknik Pengumpulan Data 

Teknik pengumpulan data dalam penelitian ini adalah dengan 

memberikan lembar kuesioner yang telah di uji validasi dan uji reliabilitas 

sebelumnya dan meminta untuk mengisi jawaban kepada responden. Siswi 

diberikan kuesioner dan lembar persetujuan (informed consent) sebagai 

bukti bahwa seseorang telah bersedia menjadi responden, beserta diberikan 

penjelasan terlebih dahulu mengenai cara pengisian kuesioner yang benar. 

Data yang diperoleh dengan menggunakan kuesioner merupakan data 

primer yang artinya lembar kuesioner diisi sendiri oleh responden yang 

didampingi oleh peneliti dengan jumlah 12 pertanyaan. Kuesioner yang 

telah diisi dikumpulkan kembali dan dilakukan pengolahan data dan 

dianalisis. Total skor yang telah diisi dicatat dengan ketentuan jawaban 

mendapatkan skor 1 jika benar dan skor 0 jika salah lakukan berulang pada 

semua kuesioner 

I. Instrumental Penelitian  

     Instrument penelitian yang digunakan dalam penelitian ini berupa 

kuesioner atau daftar pertanyaan dengan formulir yang berkaitan dengan 

pencatatan data yang dibuat sendiri oleh peneliti, instrumen penelitian ini 

adalah kuesioner yang telah di uji validitas dan uji reliabilitas dan langsung 

dibagikan peneliti kepada responden. Kusioner dilengkapi dengan nama, 

usia, dan kelas yang berisikan mengenai pengertian nyeri haid, gejala nyeri 
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haid dan pengobatan nyeri haid yang telah disiapkan langsung oleh peneliti 

sehingga responden bisa memilih jawaban pada kolom yang telah tersedia 

sesuai dengan pengetahuannya. 

1. Uji Validitas dan Reliabilitas  

     Uji ini sangat berperan penting dalam suatu kuesioner karena 

bertujuan untuk mengetahui sejauh mana alat ukur dipercaya dalam 

mengukur suatu kuesioner. Hasil uji ini sangat penting pada kuesioner 

karena dapat mempengaruhi data-data yang akan diperoleh peneliti saat 

melakukan sebuah penelitian (Dewi dan Sudaryanto, 2020) untuk data 

yang dianalisa meliputi usia dan tingkat pengetahuan  

     Uji validitas dapat dikatakan valid jika mempunyai dukungan yang 

kuat terhadap skor total. Dengan cara membandingkan r- hitung dengan 

r-table dapat dilihat pada table skor pada bagian person correlation 

kemudian skor yang didapat dibandingkan dengan r table yaitu dapat 

dilihat pada Tabel Nilai-Nilai r Product Moment (Sugiyono, 2020).  

Nilai r- Tabel pada taraf signifikansi 0,05 dengan jumlah N= 30 yaitu 

0,361. Maka jika nilai r-hitung > nilai r-tabel tersebut adalah valid. 

Karena nilai r-hitung lebih besar dari nilai r-tabel dan sebaliknya 

(Setyawan., 2014). Hasil validasi didapatkan dari 20 soal hanya 12 soal 

yang dinyatakan valid yang dilakukan kepada siswi kelas Xl dapat 

dilihat pada lampiran 4.  

Uji reliabilitas menggunakan pengukuran internal konsistensi 

dengan Chornbach α > 0,6 dan test –retest. Salah satu metode 
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pengukuran reliabilitas belah paroh menggunakan cronbach alpha.  

Koefisien pada taraf 0,6 atau lebih dapat diterima sebagai reliabilitas 

yang baik, Berdasarkan hasil uji reliabilitas dari pengolahan SPSS 

diperoleh nilai Chornbach alpha sebesar 0,703. Hal tersebut 

menunjukkan bahwa Chornbach alpha > 0,6 yang dapat disimpulkan 

bahwa reliabilitas dapat diterima dan kuesioner dapat digunakan untuk 

penelitian. Jumlah sampel yang digunakan untuk validitas yaitu 

sebagian besar 30 orang. Tingkat pengetahuan meliputi kategori baik, 

cukup, kurang. Ketentuan jawaban mendapatkan skor 1 jika benar dan 

skor 0 jika salah. 

  Cara perhitungan presentase penilaian yaitu sebagai berikut 

(Permata dan Hajma, 2023) 

𝑘𝑎𝑡𝑒𝑔𝑜𝑟𝑖 =
𝑠𝑘𝑜𝑟 𝑦𝑎𝑛𝑔 𝑑𝑖𝑑𝑎𝑝𝑎𝑡 

𝑠𝑘𝑜𝑟 𝑡𝑜𝑡𝑎𝑙 
 𝑥 100% 

Keterangan diatas untuk kategori penilian skor: 

• Baik   : jika memiliki skor 76%-100%  

• Cukup   : jika memiliki skor 56%-75% 

• Kurang   : jika memiliki skor 40%-55%
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 Didapatkan Hasil uji validasi kuesioner dari   20 pertanyaan hanya 12 soal 

pertanyaan saja yang valid dan hasil uji reliabilitas didapatkan Chornbach 

alpha > 0,6 yaitu 0,687 maka dapat dikatakan reliabel hasil ini dapat dilihat 

pada lampiran 5.  

J.  Analisa Data  

Hasil data yang dianalisi yaitu data usia dan hasil tingkat 

pengetahuan siswi kelas Xl disemua jurusan dan siswi yang sudah 

pernah mengalami haid. Ketentuan penilaian skor mendapatkan skor 1 

jika benar dan skor 0 jika salah. Jumlah skor dihitung dalam presentase 

yang selanjutnya dikelompokkan berdasarkan baik, cukup dan kurang.  

Cara perhitungan presentase penilaian yaitu sebagai berikut 

(Permata dan Hajma, 2023) 

𝑘𝑎𝑡𝑒𝑔𝑜𝑟𝑖 =
𝑠𝑘𝑜𝑟 𝑦𝑎𝑛𝑔 𝑑𝑖𝑑𝑎𝑝𝑎𝑡 

𝑠𝑘𝑜𝑟 𝑡𝑜𝑡𝑎𝑙 
 𝑥 100% 

Keterangan diatas untuk kategori penilian skor: 

• Baik   : jika memiliki skor 76%-100%  

• Cukup   : jika memiliki skor 56%-75% 

• Kurang   : jika memiliki skor 40%-55%
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BAB IV 

HASIL DAN PEMBAHASAN 

A. Karakteristik Responden  

Karakteristik responden yang diperoleh pada penelitian ini meliputi 

usia dan kejuruan dijelaskan sebagai berikut: 

1. Usia  

Responden pada penelitian ini siswi kelas X, rentang usia 14 

sampai17 tahun. Distribusi karakteristik responden berdasarkan usia dapat 

dilihat pada Tabel I. 

Tabel I. Karakteristik Responden Berdasarkan Kelompok Usia 

 

Berdasarkan Tabel I responden penelitian pada usia 14 tahun 

sebanyak 1 responden (1%), 15 tahun sebanyak 24 responden (24%), 16 

tahun sebanyak 66 responden (66%), dan 17 tahun sebanyak 9 responden 

(9%). Hasil dari penelitian ini dapat diketahui bahwa usia responden yang 

paling banyakp ada usia 16 tahun. Menurut Sari, (2018) usia adalah lama 

hidup seseorang yang dinyatakan dalam tahun sejak lahir, dan usia sangat 

mempengaruhi pengetahuan. Semakin tua seseorang, semakin banyak 

pengetahuan dan kebijaksanaan yang dimilikinya, semakin baik pula 

kemampuannya dalam mengambil keputusan, semakin mampu berpikir 

secara rasional, mengendalikan emosi dan toleran terhadap pendapat orang 

Kelompok Usia Jumlah % 

14 1 1 

15 24 24 

16 66 66 

17 9 9 

Total 100 100 
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lain. Sedangkan menurut Budiman dan Riyanto., (2014) salah satu faktor 

yang mempengaruhi pengetahuan adalah usia semakin bertambahnya usia 

akan berpengaruh terhadap tingkat pengetahuan yang dimiliki dan 

bagaimana cara mendapatkan informasi tersebut.  

B. Distribusi Jawaban Responden 

Tabel II. Distrbusi Jawaban Responden 

 

 

 

No. Pernyataan Distribusi jawaban benar 

kuesioner 

  jumlah % Kategori 

1. Dismenore wajib dan harus ditangani 

oleh dokter/tenaga medis. 

74 74% Cukup 

2. Minuman herbal kunir asam dapat 

mengurangi rasa nyeri ketika 

menstruasi 

96 96% Baik 

3. Paracetamol tablet 500 mg dapat 

digunakan maksimal 9 tablet sehari 

97 97% Baik 

4. Ibu profen tablet dapat digunakan 3 

kali sehari 1 tablet  

75 75% Cukup 

5. Penggunaan obat anti nyeri harus 

dokunsumsi sampai habis 

80 80% Baik 

6. Mengkonsumsi jamu atau minuman 

Herbal dapat menambah rasa nyeri 

haid. 

94 94% Baik 

7. Obat pereda nyeri seperti paracetamol 

harus dibeli dengan resep dokter 

77 77% Baik 

8. Ibu profen, dan paracetamol 

merupakan obat yang dapat 

dikunsumsi untuk mengurangi nyeri 

haid 

82 82% Baik 

9. Obat ibu Profen dikonsumsi setelah 

makan karena dapat mengiritasi 

lambung. 

81 81% Baik 

10. Asam Mefenamat dapat dikonsumsi 

Ketika nyeri haid 

75 75% Cukup 

11. Mual, muntah, diare dan kerusakan 

hati merupakan Efek samping dari 

obat Feminax 

58 58% Cukup 

12. Pengobatan dismenore dapat 

dilakukan dua cara yaitu farmakologi 

(dengan obat) dan non farmakologi 

(tanpa obat). 

89 89% Baik 
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Tabel diatas merupakan hasil distribusi jawaban benar 

responden terhadap pengisian kuesiner Gambaran Tingkat Pengetahuan 

siswi Tentang Pengobatan Nyeri Haid Di SMK Negeri 4 Yogyakarta, 

dapat dilihat pada Tabel II.  

Pada tabel II diketahui persentase pada pernyataan nomor 1 

yaitu tentang pengetahuan dismenore, pada pernyataan nomor 1 adalah 

masuk ke dalam kategori “salah” hasil distribusi jawaban responden 

diperoleh 74% responden menjawab “salah” dan masuk kedalam 

kategori cukup. Menurut hasil penelitian yang telah dilakukan oleh 

Ardhany, (2018) sebagian responden ada yang menyatakan bahwa 

dismenore harus ditangani oleh dokter, dismenore tidak harus ditangani 

langsung oleh dokter namun bisa diberikan terapi farmakologis atau 

pun non farmakologis. Atau bisa disebut juga dengan swamedikasi 

yaitu pengobatan penyakit ringan seperti demam, nyeri, batuk, pilek, 

dan gangguan pencernaan yang mana penyakit tersebut dapat diatasi 

dengan obat yang dapat dibeli tanpa resep dokter (Artini., 2020). 

Terkecuali untuk nyeri yang tidak tertahankan dapat langsung ditangani 

oleh dokter.   

Pernyataan nomor 2 yaitu membahas tentang pengobatan nyeri 

haid dengan mengkonsumsi minuman herbal kunir asam, berdasarkan 

hasil yang diperoleh dapat menyatakan bahwa siswi kelas X SMK 

Negeri 4 yogyakarta mengetahui pengobatan dismenore dengan baik, 

dengan hasil persentase jawaban benar 96%. Hasil penelitian yang telah 
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dilakukan oleh Sugiharti dan Febriana, (2021) bahwa jamu kunyit asam 

dapat menurunkan nyeri haid pada remaja. Hal ini dikarenakan pada 

kunyit asam terdapat agen aktif yaitu kurkumin yang berfungsi sebagai 

antioksidan dan dapat menghambat reaksi cyclooxygenase (COX) 

sehingga dapat mengurangi terjadinya inflamasi dan rasa nyeri pada 

waktu haid (Juwita dan Fajriyah, 2020).  

   Pernyataan nomor 3,4 dan 5 membahas tentang penggunaan obat 

anti nyeri paracetamol dan ibu profen adapun hasil dari distribusi 

pengisian kuesioner pada nomor 3 dan 5 masuk dalam kategori baik 

dengan presentase 97% dan 80%. Paracetamol merupakan obat yang 

digunakan untuk mengatasi nyeri haid (dismenore) yang digunakan   4 

x sehari dengan dosis 650-1000 mg sehari. Untuk Ibu profen dapat 

dikonsumsi 3 kali sehari dengan dosis 200-400 mg sehari setelah makan 

(Permata dan Hajma, 2023).  Penggunaan obat analgetik tidak harus 

dikonsumsi sampai habis. Beberapa bukti epidemiologi menunjukkan 

bahwa penggunaan obat analgetik secara berlebihan akan 

mengakibatkan kejadian kerusakan ginjal atau nefropati menurut 

penelitian Berlian dkk, 2023. Analgesik apabila dikonsumsi jangka 

panjang tanpa pengawasan dapat menyebabkan kerusakan pada sistem 

gastrointestinal akibat difusi balik dari asam klorida yang dapat 

menyebabkan kerusakan sistem didalam. Dapat dikatakan bahwa obat 

dapat bersifat sebagai obat dan juga dapat bersifat sebagai racun. Obat 

itu akan bersifat sebagai obat apabila tepat digunakan dalam 
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pengobatan suatu penyakit dengan dosis dan waktu yang tepat 

(Wardoyo dan Oktarlina, 2019). 

 Pernyataan nomer 6 menurut hasil distribusi masuk ke dalam 

kategori baik dengan persentase (94%) yang membahas tentang 

pengobatan nyeri haid dengan mengkonsumsi jamu atau minuman 

herbal dapat menambah rasa nyeri haid, dengan skor yang didapat dapat 

disimpulkan bahwa siswi mengetahui bahwa jamu atau minuman herbal 

tidak menambah rasa nyeri haid ketika menstruasi. Penelitian yang 

dilakukan oleh Widiatami dkk, (2018) Untuk mengurangi keluhan pada 

saat nyeri menstruasi, hal yang dapat dilakukan adalah dengan 

mengkonsumsi herbal atau jamu, yaitu minuman kunyit asam yang 

dikonsumsi selama menstruasi, sehari 2x sebanyak 1 gelas pada pagi 

hari dan sore hari sesudah makan. 

Pernyataan nomor 7 yaitu membahas mengenai apakah obat pereda 

nyeri paracetamol harus dibeli dengan resep dokter dan didapatkan hasil 

distribusi masuk kedalam kategori baik dengan hasil presentase (77%) 

dengan ini bahwa siswi mengetahui bahwa obat paraceamol bisa dibeli 

tanpa harus menggunakan resep dokter. Paracetamol (asetaminofen) 

merupakan obat bebas, obat dengan golongan ini termasuk obat yang 

relatif paling aman digunakan, karena dapat diperoleh tanpa resep 

dokter, selain di apotek dapat juga diperoleh di warung/toko terdekat 

dan pelayanan kesehatan lainnya. Obat bebas dalam kemasannya 

ditandai dengan lingkaran berwarna hijau (Depkes RI, 2007). 
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Pernyataan nomor 8 membahas mengenai apakah Ibuprofen, dan 

paracetamol merupakan obat yang dapat dikunsumsi untuk mengurangi 

nyeri haid dan didapatkan hasil masuk kedalam kategori baik dengan 

hasil presentase (82%) dari hasil yang didapat diketahui maka siswi 

mengetahui bahwa obat ibu profen dan paracetamol dapat dikonsumsi 

untuk mengurangi nyeri haid. Menurut hasil penelitian yang dilakukan 

oleh Oktadiana, (2023) bahwa pemberian Ibuprofen dan Paracetamol 

efektif dalam menurunkan intensitas nyeri haid pada remaja.  

          Pernyataan nomor 9 membahas mengenai Obat ibuprofen 

dikonsumsi setelah makan karena dapat mengiritasi lambung yang 

masuk ke jawaban “benar” dengan hasil distribusi masuk kedalam 

kategori baik yakni (81%). Menurut penelitian yang dilakukan oleh 

Mediansyah dan Rahmanisa., (2017) Ibu profen merupakan turunan 

dari asam fenil propionate dari golongan OAINS yang bekerja dengan 

cara menghambat enzim COX pada biosintesis prostaglandin sehingga 

menyebabkan iritasi pada lambung. Efek samping dari ibu profen yaitu 

dapat menyebabkan tukak lambung dan perdarahan lambung 

khususnya pada pemakaian kronik, maka dari itu ibu profen dikonsumsi 

setelah makan untuk menghindari resiko efek samping yang tidak 

diinginkan (Indira dkk., 2018).      

Pernyataan nomor 10 membahas mengenai obat asam Mefenamat 

dapat dikonsumsi Ketika nyeri haid dengan hasil distribusi masuk 

kedalam kategori cukup yakni (75%). Tablet Asam Mefenamat 500 mg 
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adalah salah satu jenis obat pereda nyeri dan peradangan, system 

kerjanya adalah penghambat pembengkakan, gejala nyeri, kekakuan, 

dan bisa juga meredakan nyeri. Indikasi: Nyeri ringan sampai sedang 

dan kondisi yang berhubungan; dismenore (nyeri haid) dan menoragia 

(perdarahan menstruasi yang berlebih) (Siti Rahmawani., 2022). 

Pernyataan nomor 11 membahas mengenai Efek samping dari obat 

Feminax yaitu Mual, muntah, diare dan kerusakan hati. Dengan hasil 

distribusi masuk kedalam kategori cukup yakni (58%). Obat – obat 

golongan analgetik seperti paracetamol, aspirin, asam mefenamat dan 

feminax sering digunakan oleh Masyarakat untuk mengurangi keluhan 

nyeri haid, secara umum efek samping obat analgetik tersebut adalah 

gangguan pada hari, gangguan pada saluran cerna seperti mual, muntah, 

dispepsia, diare dan gejala iritasi lain terhadap mukosa lambung serta 

nyeri pada kepala (Salamah, 2019). 

 Pernyataan nomor 12 yang membahas mengenai Pengobatan 

dismenore dapat dilakukan dua cara yaitu farmakologi (dengan obat) 

dan non farmakologi (tanpa obat) dengan hasil distribusi masuk 

kedalam kategori baik yakni (89%) Upaya untuk meredakan rasa nyeri 

dapat dilakukan dengan dua terapi atau cara pengobatan. Pengobatan 

pertama yaitu dengan pengobatan farmakologi, yang dapat dilakukan 

dengan menggunakan obat-obatan penghilang rasa nyeri (analgesik). 

Yang kedua dengan pengobatan non-farmakologi dapat dilakukan 

dengan berolahraga, kompres hangat atau dingin, terapi musik, 
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relaksasi dan mengkonsumsi jamu atau minuman herbal (Widowati 

dkk, 2020). Penelitian yang dilakukan oleh Anggriani dkk, (2021) 

Terdapat pengaruh terapi farmakologi dan non-farmakologi terhadap 

penurunan intensitas nyeri menstruasi pada mahasiswi di Universitas 

Bhakti Kencana Bandung. Setelah melakukan terapi sebanyak 64% 

mahasiswi tidak lagi merasakan nyeri menstruasi.  

C. Tingkat Pengetahuan  

Berikut hasil penelitian Tingkat pengetahuan siswi terhadap 

pengobatan nyeri haid di SMK Negeri 4 Yogyakarta yang dapat dilihat 

pada tabel IV. 

Tabel III. Distribusi Tingkat Pengetahuan Responden 

Hasil penelitian yang didapatkan menunjukkan bahwa responden 

dengan Tingkat pengetahuan baik diperoleh sebanyak 59 responden 

(59%), kategori pengetahuan cukup 38 responden (38%) dan kategori 

pengetahuan kurang diperoleh sebanyak 3 responden (3%). Mayoritas 

siswi kelas X SMK Negeri 4 Yogyakarta memiliki Tingkat pengetahuan 

baik.  Hal ini dapat terjadi yang mungkin disebabkan faktor karakteristik 

responden yaitu usia responden dan pengalaman responden pada saat 

mengalami nyeri haid. Menurut Budiman dan Riyanto, (2014) yang   

menyatakan   bahwa   semakin bertambah usia akan semakin berkembang 

pula daya tangkap dan pola pikirnya sehingga pengetahuan yang 

Tingkat Pengetahuan Frekuensi  % 

Baik 59 59 

Cukup 38 38 

Kurang 3 3 

Total 100 100 
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diperolehnya semakin membaik.  Hal ini bisa saja terjadi karena 

beberapa faktor yaitu pengalaman pribadi, media internet, brosur dan 

slebaran (Iyaza dan Purgiyanti, 2021).  

 Hasil penelitian ini searah dengan penelitian yang dilakukan oleh 

Ruth dkk, (2023) menunjukkan bahwa sebagian besar siswi kelas Xl 

memiliki Tingkat pengetahuan baik mengenai tingkat pengetahuan 

remaja tentang nyeri haid di SMA Santa Maria Yogyakarta (53,5%). Pada 

penelitian ini terdapat beberapa responden yang masuk dalam kategori 

cukup dan kurang peneliti beranggapan bahwa responden kurang 

mendapatkan informasi mengenai pengobatan nyeri haid baik secara 

farmakologi dan non farmakologi, dan kurangnya pengetahuan 

penggunaan obat untuk nyeri haid.
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BAB V 

KESIMPULAN DAN SARAN 

 

A. KESIMPULAN 

          Berdasarkan penelitian tentang gambaran tingkat pengetahuan 

siswi tentang pengobatan nyeri haid di SMK Negeri 4 Yogyakarta bulan 

Februari dapat disimpulkan bahwa tingkat pengetahuan siswi tentang 

pengobatan nyeri haid pada kategori baik sebesar 59%, pada kategori 

cukup 38% dan kategori kurang sebesar 3%.  

B. SARAN 

1. Bagi peneliti selanjutnya 

 Dapat dijadikan dasar untuk melakukan penelitian yang lebih lanjut 

terkait gambaran tingkat pengetahuan siswi tentang pengobatan nyeri 

haid dan dapat dikembangkan mengenai faktor tingkat pengetahuan nyeri 

haid. 

2.  Bagi Siswi SMK Negeri 4 Yogyakarta dapat dijadikan sumber informasi 

dan edukasi mengenai pengobatan nyeri haid agar pengobatan nyeri haid 

dapat diterapkan dengan baik dan perlu dilakukannya edukasi pengetahuan 

pengobatan neyri haid. 
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Lampiran 1. Surat Permohonan Izin Penelitian 
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Lampiran 2. Surat Izin Penelitian 
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Lampiran 3. Lembar Persetujuan 

 

LEMBAR PERSETUJUAN PENELITIAN 

INFORMED CONSENT 

KUESIONER PENELITIAN 

 

Yang bertanda tangan dibawah ini: 

Nama  : 

Umur  : 

Kelas   : 

 

 Dengan ini menyatakan bersedia menjadi responden dalam penelitian yang 

dilakukan oleh saudari Elza Ken Hayu Putri dengan judul “Gambaran Tingkat Pengetahuan 

Siswi Tentang Pengobatan Nyeri Haid Di SMK Negeri 4 Yogyakarta pada Bulan Februari 

2024” dengan maksud memenuhi kewajiban dalam pembuatan Karya Tulis Ilmiah di 

Akademi Farmasi Indonesia Yogyakarta. 

 Demikian surat pernyataan ini saya buat dengan sejujur-jujurnya tanpa adanya 

paksaan dari pihak manapun.  

  

       Yogyakarta, Februari 2024 

        Responden  

 

  

         (               ) 
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Lampiran 4. Lembar Kuesioner 

Petunjuk: Beri tanda centang pada kolom yang sesuai dengan jawaban anda 

1. Nama  : 

2. Usia  :  

3. Jurusan  : 

 

 

 

No. Pernyataan Benar  Salah  

1. Dismenore wajib dan harus ditangani oleh dokter/tenaga 

medis. 

   

V 

 2. Minuman herbal kunir asam dapat mengurangi rasa nyeri 

ketika menstruasi 

 

V 

 

 3. Paracetamol tablet 500 mg dapat digunakan maksimal 9 

tablet sehari 

  

V 

 4. Ibu profen tablet dapat digunakan 3 kali sehari 1 tablet   

V 

 

 5. Penggunaan obat anti nyeri harus dokunsumsi sampai 

habis 

  

V 

 6. Mengkonsumsi jamu atau minuman Herbal dapat 

menambah rasa nyeri haid. 

  

V 

 7. Obat pereda nyeri seperti paracetamol harus dibeli dengan 

resep dokter 

  

V 

 8. Ibu profen, dan paracetamol merupakan obat yang dapat 

dikunsumsi untuk mengurangi nyeri haid 

 

V 

 

 9. Obat ibu Profen dikonsumsi setelah makan karena dapat 

mengiritasi lambung. 

 

V 

 

 10. Asam Mefenamat dapat dikonsumsi Ketika nyeri haid  

V 

 

 11. Mual, muntah, diare dan kerusakan hati merupakan Efek 

samping dari obat Feminax 

 

V 

 

 12. Pengobatan dismenore dapat dilakukan dua cara yaitu 

farmakologi (dengan obat) dan non farmakologi (tanpa 

obat). 

 

V 
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Lampiran 5. Hasil Uji Reliabilitas 
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Lampiran 6. Hasil Uji Validasi
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Lampiran 7. Informed concent yang telah diisi 
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Lampiran 8. Lembar kuesioner yang diisi 
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Lampiran 9.Hasil Rekapitulasi jawaban Kuesioner 
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Lampiran 10. Dokumentasi Penelitian 
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Lampiran 11. Naskah Publikasi 

GAMBARAN TINGKAT PENGETAHUAN SISWI TENTANG 

PENGOBATAN NYERI HAID DI SMK NEGERI 4 

YOGYAKARTA BULAN FEBRUARI 2024 
 

AN OVERVIEW OF THE LEVEL OF KNOWLEDGE OF 

FEMALE STUDENTS ABOUT THE TREATMENT OF 

MENSTRUAL PAIN IN PUBLIC HIGH SCHOOL 4 

YOGYAKARTA IN FEBRUARY 2024 

Elza Ken Hayu Putri1, Danang Yulianto1 

1Program Studi Diploma III Farmasi Akademi Farmasi Indonesia Yogyakarta 

e-mail: jogja70974@gmail.com 

ABSTRAK 

Nyeri haid adalah masalah yang sering dikeluhkan oleh perempuan yaitu pendarahan   yang   

terjadi   dari   uterus bersamaan    dengan    serpihan    selaput dinding uterus pada wanita 

yang terjadi secara periodik dan siklus. Pengobatan nyeri haid dapat dilakukan dengan dua 

cara yaitu secara farmakologi dan nonfarmakologi. Tujuan dari penelitian ini untuk 

mengetahui tingkat pengetahuan siswi tentang pengobatan nyeri haid di SMK Negeri 4 

Yogyakarta. 

     Penelitian ini menggunakan metode observasional yang bersifat deskriptif dengan 

menyebarkan kuesioner yang telah di validasi dengan SPSS dengan jumlah sampel 100 

responden dengan metode pengambilan sampel purposive sampling, Analisis data yang 

digunakan yaitu dengan menghitung skor persentase berdasarkan kriteria baik, cukup dan 

kurang. 

     Hasil dari penelitian ini didapatkan data Cronbach Alpha 0,687 dan Tingkat 

pengetahuan siswi SMK Negeri 4 Yogyakarta tentang pengobatan nyeri haid masuk ke 

dalam ketgori baik yaitu (59%) 

Kata Kunci : Nyeri Haid, Pengobatan, Tingkat Pengetahuan. Siswi 

 

ABSTRACT 

Menstrual pain is a problem that is often complained of by women, namely bleeding 

that occurs from the uterus along with uterine wall membrane flakes in women that 

occur periodically and cyclically. Treatment of menstrual pain can be done in two 

ways, namely pharmacology and nonpharmacology. The purpose of this study was 

to determine the level of knowledge of female students about the treatment of 

menstrual pain at SMK Negeri 4 Yogyakarta. 

     This study uses an observational method that is descriptive in nature by distributing 

questionnaires that have been validated with SPSS with a sample size of 100 respondents 

with purposive sampling method, Data analysis used is by calculating the percentage score 

based on good, sufficient and insufficient criteria. 

mailto:jogja70974@gmail.com
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     The results and conclusions of this study are the level of knowledge of female students 

of SMK Negeri 4 Yogyakarta about the treatment of menstrual pain in the good category, 

namely (59%), sufficient (38%) and less (3%). So it can be concluded that the students of 

SMK Negeri 4 Yogyakarta mostly have good knowledge about the level of knowledge of 

menstrual pain treatment. 

Keyword: Menstrual pain, treatment, knowledge level. Girl 

 

PENDAHULUAN 

     Nyeri haid adalah masalah yang sering dikeluhkan oleh Perempuan yaitu 

pendarahan   yang   tarjadi   dari   uterus bersamaan    dengan    serpihan selaput 

dinding uterus pada wanita yang terjadi secara periodik dan siklus (Anggriani dkk, 

2021). Pengobatan adalah setiap tindakan atau upaya yang dilakukan seseorang 

untuk mencari pengobatan yang tepat ketika merasa atau mengira dirinya 

mempunyai suatu gangguan kesehatan (Febriani, 2019). 

     Pengobatan dismenore dapat dilakukan dengan dua cara yaitu secara 

farmakologi dan nonfarmakologi Pengobatan secara farmakologi disminore dapat 

diberikan obat-obatan penghilang rasa nyeri (analgesik) seperti Ibu profen, 

Paracetamol, Asam Mefenamat dan Feminax. Sedangkan secara nonfarmakologi 

rasa nyeri haid dapat dikurangi dengan istirahat yang cukup, olah raga yang teratur 

(terutama berjalan), pemijatan, yoga, mengkonsumsi jamu atau minuman herbal 

seperti Kunir Asam, Kiranti dan pengompresan pada perut bagian bawah 

menggunakan air hangat (Rahmadhayanti dkk, 2017). 

     Pada Penelitian yang dilakukan oleh Lestari dkk, (2021) di SMA Negeri 01 

Kabupaten Lebong dengan jumlah responden 91 didapatkan hasil Tingkat 

pengetahuan siswi mengenai nyeri haid yaitu dalam kategori cukup yaitu 51,64% 

dengan jumlah 47 responden, kategori baik 25,27% dengan jumlah 23 responden 

dan ketegori kurang 21,59% dengan jumlah 21 responden. 

Hasil studi pendahuluan yang dilakukan oleh peneliti belum adanya penelitian 

mengenai nyeri haid yang dilakukan di SMK Negeri 4 Yogyakarta dan mayoritas 

didominasi oleh siswi perempuan yang latar belakangnya bukan berasal dari 

Kesehatan. 

 

METODE PENELITIAN 

Rancangan Penelitian 

Penelitian dilakukan dengan menggunakan metode observasional deskriptif. 

Penelitian ini dilakukan untuk mengetahui tingkat pengetahuan siswi tentang 

pengobatan nyeri haid dengan menggunakan kuesioner terhadap responden di SMK 

Negeri 4 Yogyakarta. 
Populasi dan Sampel 

Populasi pada penelitian ini adalah siswi di SMK Negeri 4 Yogyakarta dengan populasi 

sebanyak 1603 siswi. Pemilihan Sampel pada penelitian ini adalah siswi SMK Negeri 4 

Yogyakarta yang sudah mengalami disminore. Pengambilan sampel pada penelitian ini 

menggunaan metode purposive sampling yaitu pengambilan sampel berdasarkan kriteria 

inklusi dan eksklusi, Banyaknya sampel dihitung menggunakan rumus slovin sebagai 

berikut (Rivai dkk., 2017) 
1603

( 1 + 1603 (0,10 2)
=

1603

17,03
= 94,12 
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Maka minimal sampel yang harus didapatkan untuk dilakukan penelitian yaitu sejumlah 

94,12 siswi yang dibulatkan keatas menjadi 100 siswi. 

 

Instrumen penelitian 

Instrument penelitian yang digunakan dalam penelitian ini berupa kuesioner atau daftar 

pertanyaan dengan formulir yang berkaitan dengan pencatatan data yang dibuat sendiri oleh 

peneliti, instrumen penelitian ini adalah kuesioner yang telah di uji validitas dan uji 

reliabilitas dan langsung dibagikan peneliti kepada responden. Kusioner dilengkapi dengan 

nama, usia, dan kelas yang berisikan mengenai pengertian nyeri haid, gejala nyeri haid dan 

pengobatan nyeri haid yang telah disiapkan langsung oleh peneliti sehingga responden bisa 

memilih jawaban pada kolom yang telah tersedia sesuai dengan pengetahuannya. 

1. Uji Validitas dan Reliabilitas  

Uji ini sangat berperan penting dalam suatu kuesioner karena bertujuan untuk 

mengetahui sejauh mana alat ukur dipercaya dalam mengukur suatu kuesioner. Hasil 

uji ini sangat penting pada kuesioner karena dapat mempengaruhi data-data yang akan 

diperoleh peneliti saat melakukan sebuah penelitian (Dewi dan Sudaryanto, 2020) 

untuk data yang dianalisa meliputi usia dan tingkat pengetahuan  

Uji validitas dapat dikatakan valid jika mempunyai dukungan yang kuat terhadap 

skor total. Dengan cara membandingkan r- hitung dengan r-table dapat dilihat pada 

table skor pada bagian person correlation kemudian skor yang didapat dibandingkan 

dengan r table yaitu dapat dilihat pada Tabel Nilai-Nilai r Product Moment (Sugiyono, 

2020).  Nilai r- Tabel pada taraf signifikansi 0,05 dengan jumlah N= 30 yaitu 0,361. 

Maka jika nilai r-hitung > nilai r-tabel tersebut adalah valid. Karena nilai r-hitung lebih 

besar dari nilai r-tabel dan sebaliknya (Setyawan., 2014). Hasil validasi didapatkan 

dari 20 soal hanya 12 soal yang dinyatakan valid yang dilakukan kepada siswi kelas 

Xl dapat dilihat pada lampiran 4.  

Uji reliabilitas menggunakan pengukuran internal konsistensi dengan Chornbach 

α > 0,6 dan test –retest. Salah satu metode pengukuran reliabilitas belah paroh 

menggunakan cronbach alpha.  Koefisien pada taraf 0,6 atau lebih dapat diterima 

sebagai reliabilitas yang baik, Berdasarkan hasil uji reliabilitas dari pengolahan SPSS 

diperoleh nilai Chornbach alpha sebesar 0,703. Hal tersebut menunjukkan bahwa 

Chornbach alpha > 0,6 yang dapat disimpulkan bahwa reliabilitas dapat diterima dan 

kuesioner dapat digunakan untuk penelitian. Jumlah sampel yang digunakan untuk 

validitas yaitu sebagian besar 30 orang. Tingkat pengetahuan meliputi kategori baik, 

cukup, kurang. Ketentuan jawaban mendapatkan skor 1 jika benar dan skor 0 jika 

salah. 

Cara perhitungan presentase penilaian yaitu sebagai berikut (Permata dan Hajma, 

2023) 

𝑘𝑎𝑡𝑒𝑔𝑜𝑟𝑖 =
𝑠𝑘𝑜𝑟 𝑦𝑎𝑛𝑔 𝑑𝑖𝑑𝑎𝑝𝑎𝑡 

𝑠𝑘𝑜𝑟 𝑡𝑜𝑡𝑎𝑙 
 𝑥 100% 

Keterangan diatas untuk kategori penilian skor: 

• Baik  : jika memiliki skor 76%-100%  

• Cukup  : jika memiliki skor 56%-75% 

• Kurang   : jika memiliki skor 40%-55% 
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HASIL DAN PEMBAHASAN 

1. Karakteristik responden penelitian 

Tabel I. Karakteristik responden berdasarkan kelompok usia 

     Berdasarkan Tabel I responden penelitian pada usia 14 tahun sebanyak 1 responden 

(1%), 15 tahun sebanyak 24 responden (24%), 16 tahun sebanyak 66 responden (66%), 

dan 17 tahun sebanyak 9 responden (9%). Hasil dari penelitian ini dapat diketahui 

bahwa usia responden yang paling banyakp ada usia 16 tahun. Menurut Sari, (2018) 

usia adalah lama hidup seseorang yang dinyatakan dalam tahun sejak lahir, dan usia 

sangat mempengaruhi pengetahuan. Semakin tua seseorang, semakin banyak 

pengetahuan dan kebijaksanaan yang dimilikinya, semakin baik pula kemampuannya 

dalam mengambil keputusan, semakin mampu berpikir secara rasional, mengendalikan 

emosi dan toleran terhadap pendapat orang lain. Sedangkan menurut Budiman dan 

Riyanto., (2014) salah satu faktor yang mempengaruhi pengetahuan adalah usia 

semakin bertambahnya usia akan berpengaruh terhadap tingkat pengetahuan yang 

dimiliki dan bagaimana cara mendapatkan informasi tersebut.  

2. Tingkat pengetahuan responden  

Tabel II. Distribusi Tingkat pengetahuan responden 

     Hasil penelitian yang didapatkan menunjukkan bahwa responden 

dengan Tingkat pengetahuan baik diperoleh sebanyak 59 responden (59%), 

kategori pengetahuan cukup 38 responden (38%) dan kategori pengetahuan 

kurang diperoleh sebanyak 3 responden (3%). Mayoritas siswi kelas X SMK 

Negeri 4 Yogyakarta memiliki Tingkat pengetahuan baik.  Hal ini dapat terjadi 

yang mungkin disebabkan faktor karakteristik responden yaitu usia responden 

dan pengalaman responden pada saat mengalami nyeri haid. Menurut Budiman 

dan Riyanto, (2014) yang   menyatakan   bahwa   semakin bertambah usia akan 

semakin berkembang pula daya tangkap dan pola pikirnya sehingga 

pengetahuan yang diperolehnya semakin membaik.  Hal ini bisa saja terjadi 

karena beberapa faktor yaitu pengalaman pribadi, media internet, brosur dan 

slebaran (Iyaza dan Purgiyanti, 2021).  

 Hasil penelitian ini searah dengan penelitian yang dilakukan oleh Ruth 

dkk, (2023) menunjukkan bahwa sebagian besar siswi kelas Xl memiliki 

Tingkat pengetahuan baik mengenai tingkat pengetahuan remaja tentang nyeri 

haid di SMA Santa Maria Yogyakarta (53,5%). Pada penelitian ini terdapat 

beberapa responden yang masuk dalam kategori cukup dan kurang peneliti 

beranggapan bahwa responden kurang mendapatkan informasi mengenai 

pengobatan nyeri haid baik secara farmakologi dan non farmakologi, dan 

kurangnya pengetahuan penggunaan obat untuk nyeri haid.

Kelompok Usia Jumlah % 

14 1 1 

15 24 24 

16 66 66 

17 9 9 

Total 100 100 

Tingkat Pengetahuan Frekuensi Persentase % 

Baik 59 59 

Cukup 38 38 

Kurang 3 3 

Total 100 100 



54 

 

 
 

 

3. Distribusi jawaban kuesioner  

Tabel III. Distribusi jawaban kuesioner 

  KESIMPUAN DAN SARAN  

Kesimpulan 
 Berdasarkan penelitian tentang gambaran tingkat pengetahuan siswi 

tentang pengobatan nyeri haid di SMK Negeri 4 Yogyakarta bulan Februari 

dapat disimpulkan bahwa tingkat pengetahuan siswi tentang pengobatan nyeri 

haid pada kategori baik sebesar 59%, pada kategori cukup 38% dan kategori 

kurang sebesar 3%. 

  Saran  

1. Bagi peneliti selanjutnya 

Dapat dijadikan dasar untuk melakukan penelitian yang lebih lanjut terkait 

gambaran tingkat pengetahuan siswi tentang pengobatan nyeri haid dan dapat 

dikembangkan mengenai faktor tingkat pengetahuan nyeri haid. 

2. Bagi Siswi SMK Negeri 4 Yogyakarta dapat dijadikan sumber informasi dan 

edukasi mengenai pengobatan nyeri haid agar pengobatan nyeri haid dapat 

diterapkan dengan baik dan perlu dilakukannya edukasi pengetahuan 

pengobatan neyri haid.

No. Pernyataan Distribusi jawaban benar kuesioner 

  Jumlah Persentase Kategori 

Pengetahuan 

1. Dismenore wajib dan harus ditangani oleh 

dokter/tenaga medis. 
74 74% Cukup  

2. Minuman herbal kunir asam dapat 

mengurangi rasa nyeri ketika menstruasi 
96 96% Baik  

3. Paracetamol tablet 500 mg dapat 

digunakan maksimal 9 tablet sehari 
97 97% Baik  

4. Ibu profen tablet dapat digunakan 3 kali 

sehari 1 tablet  
75 75% Cukup  

5. Penggunaan obat anti nyeri harus 

dokunsumsi sampai habis 
80 80% Baik  

6. Mengkonsumsi jamu atau minuman 

Herbal dapat menambah rasa nyeri haid. 
94 94% Baik  

7. Obat pereda nyeri seperti paracetamol 

harus dibeli dengan resep dokter 
77 77% Baik 

8. Ibu profen, dan paracetamol merupakan 

obat yang dapat dikunsumsi untuk 

mengurangi nyeri haid 

82 82% Baik  

9. Obat ibu Profen dikonsumsi setelah makan 

karena dapat mengiritasi lambung. 
81 81% Baik  

10. Asam Mefenamat dapat dikonsumsi 

Ketika nyeri haid 
75 75% Cukup  

11. Mual, muntah, diare dan kerusakan hati 

merupakan Efek samping dari obat 

Feminax 

58 58% Cukup  

12. Pengobatan dismenore dapat dilakukan 

dua cara yaitu farmakologi (dengan obat) 

dan non farmakologi (tanpa obat). 

89 89% Baik  
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