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Abstrak—Dismenore merupakan salah satu gangguan menstruasi yang sering dialami oleh remaja putri, ditandai dengan nyeri pada
perut bagian bawah yang dapat mengganggu aktivitas harian. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui efektivitas terapi kompres
hangat terhadap penurunan nyeri dismenore pada remaja putri di Sekolah Menengah Kejuruan (SMK). Penelitian ini menggunakan
desain quasi eksperimen dengan pendekatan pretest-posttest dengan kelompok kontrol. Sampel berjumlah 40 responden yang dibagi
menjadi dua kelompok, yaitu kelompok intervensi yang diberikan terapi kompres hangat selama tiga hari berturut-turut saat
menstruasi, dan kelompok kontrol yang tidak diberikan intervensi. Pengukuran intensitas nyeri dilakukan menggunakan skala
Numeric Rating Scale (NRS) sebelum dan sesudah perlakuan. Hasil penelitian menunjukkan bahwa terdapat penurunan signifikan
intensitas nyeri pada kelompok intervensi dibandingkan dengan kelompok kontrol (p < 0,05). Temuan ini menunjukkan bahwa terapi
kompres hangat efektif dalam menurunkan nyeri dismenore pada remaja putri. Simpulan dari penelitian ini adalah terapi kompres
hangat dapat digunakan sebagai salah satu alternatif non-farmakologis yang mudah dan aman untuk mengatasi nyeri dismenore pada
remaja putri di lingkungan sekolah.

Kata Kunci: dismenore, kompres hangat, nyeri haid, remaja putri, terapi non-farmakologis

Abstract—Dysmenorrhea is a common menstrual disorder experienced by adolescent girls, characterized by lower abdominal pain
that can interfere with daily activities. This study aims to determine the effectiveness of warm compress therapy in reducing
dysmenorrhea pain among female students at a vocational high school. A quasi-experimental design with a pretest-posttest control
group approach was used. The sample consisted of 40 respondents divided into two groups: an intervention group that received warm
compress therapy for three consecutive days during menstruation, and a control group that received no intervention. Pain intensity
was measured using the Numeric Rating Scale (NRS) before and after treatment. The results showed a significant decrease in pain
intensity in the intervention group compared to the control group (p < 0.05). These findings indicate that warm compress therapy is
effective in reducing dysmenorrhea pain in adolescent girls. The conclusion of this study is that warm compress therapy can be used
as a simple, safe, and non-pharmacological alternative for managing dysmenorrhea in a school setting.
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1. PENDAHULUAN

Dismenore merupakan gangguan menstruasi yang paling sering dialami oleh remaja putri, ditandai dengan nyeri
perut bagian bawah, kram, mual, hingga gangguan aktivitas sehari-hari. World Health Organization (WHO)
memperkirakan bahwa lebih dari 50% wanita di dunia mengalami dismenore, dengan prevalensi yang lebih
tinggi ditemukan pada kelompok usia remaja [1]. Di Indonesia, angka kejadian dismenore primer pada
remaja putri mencapai 64,25% [2] yang berdampak pada absensi sekolah, penurunan konsentrasi belajar,
hingga gangguan psikologis.

Beberapa penelitian sebelumnya telah mengeksplorasi berbagai intervensi non-farmakologis untuk
mengatasi nyeri dismenore, seperti aromaterapi [3], teknik relaksasi otot progresif [4], dan senam dismenore
[5] Salah satu intervensi sederhana yang banyak digunakan adalah terapi kompres hangat. Studi oleh [6]
menunjukkan bahwa pemberian kompres hangat dapat meningkatkan sirkulasi darah dan merelaksasi otot-
otot uterus, sehingga membantu meredakan nyeri. Penelitian lain oleh [7] juga melaporkan penurunan
intensitas nyeri haid setelah intervensi kompres hangat dilakukan selama 2 hari berturut-turut.

Namun demikian, sebagian besar penelitian terdahulu hanya dilakukan dalam skala kecil, tidak melibatkan
kelompok kontrol, dan belum difokuskan secara khusus pada remaja putri di lingkungan sekolah kejuruan yang
memiliki tingkat stres dan aktivitas fisik yang berbeda dibandingkan sekolah umum. Selain itu, belum banyak studi
yang menggunakan pendekatan eksperimental terstruktur untuk mengukur efektivitas kompres hangat selama periode

menstruasi secara konsisten dalam waktu tertentu.
Berdasarkan uraian tersebut, terdapat kesenjangan penelitian (research gap) terkait efektivitas terapi kompres hangat

dalam konteks remaja putri di Sekolah Menengah Kejuruan (SMK) dengan pendekatan metodologis yang lebih kuat.

Oleh karena itu, penelitian ini dilakukan untuk memberikan kontribusi empiris dengan menguji efektivitas terapi

kompres hangat terhadap penurunan nyeri dismenore menggunakan desain quasi-experimental dengan kelompok
kontrol dan pengukuran pretest-posttest.
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Tujuan penelitian ini adalah untuk mengetahui efektivitas terapi kompres hangat terhadap penurunan intensitas
nyeri dismenore pada remaja putri di Sekolah Menengah Kejuruan.

2. METODOLOGI PENELITIAN

2.1 Desain Penelitian

Penelitian ini menggunakan desain quasi-eksperimen dengan pendekatan pretest-posttest with control group design.
Pendekatan ini memungkinkan peneliti untuk mengukur perbedaan tingkat nyeri dismenore sebelum dan sesudah
pemberian perlakuan (kompres hangat) dengan membandingkannya terhadap kelompok yang tidak diberikan perlakuan
(kontrol) [8].

2.2 Populasi dan Sampel

Populasi dalam penelitian ini adalah seluruh siswi kelas X dan XI di salah satu Sekolah Menengah Kejuruan (SMK)
di Kota X yang mengalami dismenore primer. Teknik pengambilan sampel menggunakan purposive sampling dengan
kriteria inklusi:
1. Remaja putri berusia 1518 tahun.
2. Mengalami dismenore primer (nyeri haid tanpa kelainan organik).
3. Skala nyeri 4-7 (sedang hingga berat) menurut Numeric Rating Scale (NRS).

Bersedia menjadi responden dan mendapat izin dari orang tua.
Jumlah sampel sebanyak 40 responden, terdiri dari 20 responden pada kelompok intervensi dan 20 responden pada
kelompok kontrol.

2.3 Instrumen Penelitian

Instrumen utama yang digunakan adalah Numeric Rating Scale (NRS) untuk mengukur tingkat nyeri dismenore,
dengan rentang 0 (tidak nyeri) sampai 10 (nyeri sangat hebat). Instrumen ini telah divalidasi secara luas dalam studi
nyeri klinis [9].

2.4 Bahan dan Alat Penunjang

Bahan dan alat yang digunakan dalam terapi kompres hangat:
1. Kompres air hangat dengan suhu 38—40°C.

2. Botol karet/plastik atau hot pack khusus terapi panas.

3. Termometer digital untuk mengontrol suhu air.

Handuk kecil sebagai pembungkus kompres.
Selain itu, formulir observasi dan lembar kontrol diberikan kepada responden untuk mencatat intensitas nyeri dan
kepatuhan selama intervensi.

2.5 Prosedur Eksperimen

Pretest: Sebelum intervensi dilakukan, seluruh responden (kelompok intervensi dan kontrol) diminta mengisi skala
NRS untuk menilai tingkat nyeri menstruasi hari pertama.

Pemberian Intervensi: Kelompok intervensi diberikan terapi kompres hangat yang diletakkan di perut bagian bawah
selama 20 menit, sebanyak 3 kali sehari, selama 3 hari berturut-turut saat masa menstruasi. Prosedur ini mengacu pada
metode yang telah diuji dalam penelitian oleh [7]dengan modifikasi frekuensi pemberian.

Kelompok Kontrol:
Tidak diberikan perlakuan apapun, hanya diminta mencatat intensitas nyeri menggunakan NRS.
Posttest:

Setelah 3 hari perlakuan, seluruh responden kembali mengisi skala NRS untuk pengukuran nyeri hari keempat.
Pengendalian Variabel:

Responden diimbau untuk tidak mengonsumsi analgesik atau melakukan terapi nyeri lain selama penelitian

berlangsung. Pengawasan dilakukan oleh guru dan peneliti secara berkala.

2.6 Analisis Data
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Data dianalisis menggunakan uji Wilcoxon Signed Rank Test untuk melihat perbedaan pretest dan posttest dalam
kelompok, serta uji Mann-Whitney U Test untuk membandingkan hasil antara kelompok intervensi dan kontrol.
Analisis dilakukan menggunakan SPSS versi 25.

3. HASIL DAN PEMBAHASAN
3.1 Deskripsi Karakteristik Responden

Responden terdiri dari 40 remaja putri yang memenuhi kriteria inklusi. Distribusi usia terbanyak adalah 16 tahun
(60%). Semua responden mengalami dismenore primer dengan intensitas sedang hingga berat menurut skala NRS.

3.2 Perbedaan Skor Nyeri Dismenore Sebelum dan Sesudah Intervensi

Tabel 1. Rata-rata Skor Nyeri Dismenore Pretest dan Posttest

Kelompok Pretest (Mean = SD) Posttest (Mean = SD) p-value
Intervensi (n=20) 6,75+ 0,91 3,15+ 1,01 0,000
Kontrol (n=20) 6,60 £+ 0,88 6,30 £ 0,86 0,065

Keterangan: Uji Wilcoxon Signed Rank dan Mann-Whitney U Test, signifikansi p < 0,05

Dari hasil analisis data pada Tabel 1, ditemukan bahwa kelompok intervensi menunjukkan penurunan yang
signifikan dalam skor nyeri dismenore dari pretest ke posttest (p = 0,000). Sebaliknya, kelompok kontrol tidak
menunjukkan penurunan nyeri yang signifikan (p = 0,065). Ini menunjukkan bahwa terapi kompres hangat efektif
dalam menurunkan intensitas nyeri dismenore pada remaja putri.

Gambar 1. Penurunan Skor Nyeri Dismenore Pretest dan Posttest
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3.3 Visualisasi Penurunan Intensitas Nyeri
Gambar 1. Grafik Penurunan Skor Nyeri Dismenore Pretest dan Posttest
3.4 Pembahasan

Hasil penelitian ini secara jelas menunjukkan bahwa pemberian terapi kompres hangat selama tiga hari berturut-
turut efektif menurunkan intensitas nyeri dismenore. Mekanisme kerja kompres hangat yang meningkatkan vasodilatasi
dan relaksasi otot polos uterus mempercepat peluruhan endometrium tanpa kontraksi uterus yang berlebihan [2].

Temuan ini konsisten dengan hasil penelitian [4], yang juga melaporkan adanya penurunan intensitas nyeri setelah
penggunaan kompres hangat, meskipun penelitian tersebut hanya dilakukan selama dua hari dan tidak melibatkan
kelompok kontrol. Penelitian ini melengkapi bukti sebelumnya dengan metode yang lebih kuat yaitu adanya kontrol dan
durasi perlakuan yang diperpanjang hingga tiga hari.

Berbeda dengan penelitian oleh [9] yang menggunakan aromaterapi untuk mengatasi nyeri haid, pendekatan
kompres hangat memiliki keunggulan dalam aspek aksesibilitas, kemudahan penggunaan, dan tidak memerlukan bahan
tambahan. Selain itu, penelitian ini secara khusus dilakukan di lingkungan Sekolah Menengah Kejuruan (SMK), di
mana aktivitas fisik dan tekanan akademik cenderung tinggi, memperkuat konteks praktis dari hasil intervensi ini.
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Namun, keterbatasan penelitian ini adalah tidak adanya pengukuran hormonal atau biomarker inflamasi untuk
memperkuat mekanisme biologis efek terapi. Oleh karena itu, diperlukan penelitian lanjutan dengan pengukuran kadar
prostaglandin atau pengaruh jangka panjang dari pemberian terapi ini.

4. KESIMPULAN

Berdasarkan hasil penelitian dan analisis data yang telah dilakukan, dapat disimpulkan bahwa terapi kompres hangat
terbukti efektif menurunkan intensitas nyeri dismenore pada remaja putri di Sekolah Menengah Kejuruan. Penurunan
nyeri yang signifikan ditunjukkan melalui perbandingan skor pretest dan posttest pada kelompok intervensi dengan nilai
p < 0,05, sedangkan kelompok kontrol tidak menunjukkan perubahan yang bermakna.

Temuan ini menguatkan bukti bahwa intervensi non-farmakologis sederhana seperti kompres hangat dapat menjadi
alternatif yang aman, mudah diterapkan, dan bermanfaat untuk diterapkan di lingkungan sekolah dalam membantu
remaja mengelola dismenore. Dengan demikian, hasil penelitian ini menjawab tujuan penelitian dan memberikan
kontribusi praktis dalam upaya promotif-preventif kesehatan reproduksi remaja.
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