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Abstrak 

Dismenore merupakan kondisi nyeri menstruasi yang umum dialami oleh remaja putri dan sering berdampak pada 

terganggunya aktivitas sehari-hari, baik di lingkungan sekolah maupun sosial. Tingginya prevalensi dismenore menjadikan 

kondisi ini sebagai salah satu masalah kesehatan reproduksi yang perlu mendapatkan perhatian, khususnya di kalangan remaja. 

Penatalaksanaan dismenore dapat dilakukan melalui pendekatan farmakologis maupun nonfarmakologis. Salah satu metode 

nonfarmakologis yang sederhana, murah, dan mudah diterapkan adalah kompres air hangat. Mekanisme kerja kompres air 

hangat yaitu meningkatkan vasodilatasi pembuluh darah, memperlancar aliran darah, mengurangi ketegangan otot, serta 

menurunkan persepsi nyeri, sehingga efektif digunakan untuk mengurangi gejala dismenore. Riset ini bertujuan untuk 

mengetahui pengaruh kompres air hangat terhadap intensitas skala nyeri dismenore pada remaja putri di SMA Swasta 

Nusantara Lubuk Pakam. Desain pre-eksperimental dengan rancangan one group pretest-posttest diterapkan. Sampel 

berjumlah 19 responden yang ditentukan melalui purposive sampling. Analisis data dilakukan dengan uji Wilcoxon. Hasil 

penelitian menunjukkan adanya penurunan intensitas nyeri yang signifikan dengan nilai Z = -3,873 dan p-value = 0,000 (p < 

0,05). Rerata skala nyeri mengalami penurunan dari 2,68 menjadi 1,89. Berdasarkan hasil tersebut dapat disimpulkan bahwa 

kompres air hangat mampu menurunkan nyeri dismenore pada remaja putri. Temuan ini diharapkan dapat menjadi intervensi 

nonfarmakologis yang direkomendasikan untuk mengurangi keluhan dismenore pada remaja. 

Kata kunci: Dismenore; Nyeri Haid; Kompres Air Hangat; Remaja 

Abstract 

Dysmenorrhea is a common menstrual pain condition among adolescent girls that often interferes with daily activities in both 

academic and social settings. The high prevalence of dysmenorrhea makes it a major reproductive health concern that requires 

serious attention, particularly among adolescents. Management strategies for dysmenorrhea can involve pharmacological or 

non-pharmacological approaches. One simple, affordable, and practical non-pharmacological method is the application of a 

warm compress. The therapeutic mechanism of warm compresses includes promoting vasodilation, enhancing blood flow, 

reducing muscle tension, and lowering pain perception, making it an effective technique to alleviate dysmenorrhea 

symptoms.This study aimed to examine the effect of warm compress application on the intensity of dysmenorrhea pain among 

female adolescents at SMA Swasta Nusantara Lubuk Pakam. A pre-experimental design with a one-group pretest-posttest 

approach was employed. The sample consisted of 19 respondents selected through purposive sampling. Data analysis was 

performed using the Wilcoxon test. The results demonstrated a significant reduction in pain intensity, with a Z-value of -3.873 

and a p-value of 0.000 (p < 0.05). The mean pain score decreased from 2.68 to 1.89. Based on these findings, it can be 

concluded that the use of warm compresses is effective in reducing dysmenorrhea pain among adolescent girls. This study 

suggests that warm compress therapy can be recommended as a non-pharmacological nursing intervention to help relieve 

dysmenorrhea complaints in adolescents. 
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1. PENDAHULUAN 

Masa remaja merupakan fase transisi yang ditandai oleh perubahan fisik, emosional, dan psikologis. Periode ini 

berlangsung pada rentang usia 10–19 tahun, yang dikenal sebagai masa pubertas [1]. Pubertas ditandai dengan 

perubahan fisik, termasuk penampilan tubuh dan proporsinya, serta perubahan fisiologis berupa kematangan organ 

reproduksi. Pada remaja putri, salah satu indikatornya adalah terjadinya menarche atau menstruasi pertama [2]. 

 

Menurut data WHO (2021), jumlah dismenore di dunia tergolong besar, dengan prevalensi mencapai 90% dari 

total 1.769.425 perempuan, dan sekitar 10–15% diantaranya dismenore dalam kategori berat [3]. Di Indonesia, 

prevalensi dismenore tercatat sebesar 107.673 jiwa, ada 59.671 jiwa yang mengalami dismenore primer dan 9.496 

jiwa merupakan dismenore sekunder [4]. Sementara itu, prevalensi dismenore pada remaja putri di Sumatera Utara 

mencapai 46,9% dengan nyeri ringan dan 19,5% dengan nyeri berat [5]. 

 

Dismenore adalah nyeri menstruasi yang umumnya dirasakan di perut bagian bawah, dapat menjalar ke punggung 

atau paha, dan terjadi sebelum atau selama haid. Kondisi ini terbagi menjadi dua, yaitu dismenore primer yang 

disebabkan oleh peningkatan prostaglandin tanpa kelainan organ reproduksi, dan dismenore sekunder yang 

disebabkan oleh gangguan seperti endometriosis atau mioma uteri. Dismenore sering dialami remaja dan wanita 

usia subur, mengganggu aktivitas sehari-hari, serta dapat ditangani dengan terapi farmakologis maupun non-

farmakologis seperti kompres hangat, olahraga, dan relaksasi [6]. 

 

Intervensi nonfarmakologis yang dipakai untuk mengatasi dismenore melalui kompres hangat. Terapi ini terbukti 

mampu menurunkan intensitas nyeri melalui mekanisme peningkatan aliran darah, pengurangan ketegangan otot, 

serta penurunan kekakuan sendi [7]. Vasodilatasi akibat pemberian kompres hangat meningkatkan distribusi 

oksigen dan nutrisi ke jaringan, sekaligus memperlancar pembuangan sisa metabolisme, sehingga mengurangi 

nyeri haid karena kurangnya suplai darah ke endometrium [8,9]. 

 

Riset Septiana et al. (2022) menunjukkan bahwa pemberian kompres hangat menggunakan buli-buli mampu 

menekan nyeri dismenore pada remaja. Sebelum intervensi, skala nyeri berada pada angka 6, namun setelah 

diterapi, skala nyeri turun dua tingkat per hari, dari kategori sedang menjadi ringan [10]. 

 

Tingginya prevalensi dismenore pada remaja serta dampaknya terhadap aktivitas belajar menuntut adanya 

intervensi sederhana dan efektif. Kompres air hangat dipandang sebagai metode nonfarmakologis yang mudah 

diterapkan untuk menurunkan intensitas nyeri. Oleh karena itu, riset ini akan menganalisis pengaruh kompres air 

hangat terhadap dalam menekan skala nyeri dismenore pada remaja di SMA Swasta Nusantara Lubuk Pakam. 

 

2. METODE  

Penelitian ini menerapkan pendekatan kuantitatif dengan desain quasi-eksperimen melalui rancangan one group 

pretest-posttest. Desain ini dipilih untuk mengetahui pengaruh intervensi kompres air hangat terhadap intensitas 

nyeri dismenore dengan cara membandingkan kondisi responden sebelum dan sesudah perlakuan. Subjek 

penelitian adalah siswi SMA Swasta Nusantara Lubuk Pakam, Kabupaten Deli Serdang, Sumatera Utara. Jumlah 

sampel yang dilibatkan sebanyak 10 responden, yang ditentukan menggunakan teknik purposive sampling 

berdasarkan kriteria tertentu, seperti mengalami dismenore pada saat menstruasi, bersedia menjadi responden, 

serta tidak mengonsumsi analgesik selama periode penelitian. 

 

Intervensi dilakukan dengan memberikan kompres air hangat pada area perut bagian bawah selama periode 

menstruasi. Pengukuran tingkat nyeri dilakukan dua kali, yaitu sebelum intervensi (pretest) dan setelah intervensi 

(posttest), menggunakan skala nyeri numerik. Data yang diperoleh dianalisis secara statistik untuk mengetahui 

perbedaan nyeri sebelum dan sesudah dikompres. Uji Wilcoxon dipakai, karena data bersifat berpasangan dan 

tidak berdistribusi normal [11]. 
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3. HASIL  

3.1 Analisis Univariat 

Hasil analisis univariat menunjukkan adanya perubahan skala nyeri dismenore yang dutentukan berdasarkan 

frekuensi dan persentase responden pra dan pasca diberikan kompres air hangat seperti yang ditampilkan pada 

tabel 1.  

  

Tabel 1. Analisis Univariat 

Skala Nyeri Frekuensi Persentase 

Sebelum 

Tidak Nyeri  0 0 

Nyeri Ringan  6 31.6 

Nyeri Sedang 13 68.4 

Sesudah 

Tidak Nyeri 6 31.6 

Nyeri Ringan 9 47.4 

Nyeri Sedang 4 21.1 

Total 19 100.0 

 

Tabel 1 menunjukkan bahwa telah terjadi penurunan skala nyeri dismenore setelah diberikan perlakuan kompres 

air hangat. Sebelum diberikan perlakuan, terlihat responden dengan skala nyeri ringan dengan frekuensi 6 orang 

(31.6%) dan nyeri sedang dengan frekuensi 13 orang (68.4%). Sesudah diberikan kompres air hangat, maka 

responden menjadi tidak nyeri lagi sebanyak 6 orang (31.6%), nyeri ringan sebanyak 9 orang (47.4%), dan nyeri 

sedang dialami 4 orang saja (21.1%). 

 

3.2 Analisis Bivariat 

Analisis bivariat digunakan dalam mengukur pengaruh kompres air hangat pada skala nyeri dismenore remaja 

pada tahap pre-test dan post-test. Pengaruh dianalisis menggunakan uji Wilcoxon yang mana diperoleh p-value, 

selain itu tercantum juga nilai mean dan std. deviation.  

 

Tabel 2. Analisis Bivariat 

Variabel 
Uji Wilcoxon 

Z p-value 
n Mean Std. Deviation 

Pre-test 19 2.68 0.478 

-3.873 0.000 Post-test 19 1.89 0.737 

 

Hasil analisis menggunakan uji Wilcoxon menunjukkan nilai Z sebesar -3,873 dengan p-value = 0,000, yang 

mengindikasikan adanya perbedaan nyata antara intensitas nyeri dismenore pra dan pasca intervensi kompres air 

hangat. Rerata skor nyeri sebelum intervensi (pretest) pada 19 responden adalah 2,68 ± 0,478, sedangkan setelah 

intervensi (posttest) menurun menjadi 1,89 ± 0,737. Penurunan rata-rata tersebut menegaskan bahwa pemberian 

kompres air hangat efektif dalam mengurangi nyeri dismenore.  

 

4. PEMBAHASAN 

Temuan pada tabel 1 menegaskan bahwa dismenore dengan intensitas sedang masih umum dialami oleh remaja 

putri. Kondisi tersebut dipengaruhi faktor perubahan hormonal selama menstruasi, tingkat aktivitas fisik yang 

rendah, stres, pola makan yang tidak seimbang, serta keterbatasan pengetahuan mengenai manajemen nyeri haid 

[12]. Proporsi tinggi pada nyeri sedang juga menjadi dasar perlunya penerapan terapi non-farmakologis seperti 

kompres air hangat menjadi alternatif dalam menurunkan intensitas nyeri yang dialami [13]. 

 



 Jurnal Keperawatan dan Fisioterapi (JKF), Volume 8, Nomor 1, Tahun 2025 

11 

Hasil penelitian ini sejalan dengan temuan Lestari dan Wahyuni yang melaporkan bahwa sekitar 65% remaja putri 

mengalami nyeri menstruasi kategori sedang, dengan gejala utama berupa kram perut, mual, dan nyeri punggung 

bawah [14]. Peningkatan produksi prostaglandin diketahui menjadi penyebab utama karena memicu kontraksi 

uterus berlebihan sehingga menimbulkan rasa nyeri [15]. 

 

Menurut analisis peneliti, tingginya jumlah responden dengan nyeri sedang dapat dijelaskan oleh faktor internal, 

seperti fluktuasi hormonal dan kadar prostaglandin yang meningkat selama siklus menstruasi, serta variasi 

toleransi nyeri antar individu. Faktor eksternal, seperti gaya hidup sedentari, konsumsi makanan tidak sehat, stres, 

dan keterbatasan informasi mengenai penanganan nyeri haid juga berperan terhadap tingginya intensitas nyeri 

[16,17]. 

 

Berdasarkan hasil uji Wilcoxon, diperoleh rata-rata skor pre-test sebesar 2,68 dengan standar deviasi 0,478, 

sedangkan rata-rata skor post-test menurun menjadi 1,89 dengan standar deviasi 0,737. Nilai Z yang diperoleh 

sebesar -3,873 dengan p-value 0,000 (p < 0,05) menunjukkan adanya perbedaan yang signifikan antara hasil 

sebelum dan sesudah intervensi. Hasil ini mengindikasikan bahwa intervensi yang diberikan berpengaruh secara 

bermakna terhadap penurunan skor variabel yang diukur, sehingga dapat disimpulkan bahwa perlakuan tersebut 

efektif dalam meningkatkan kondisi yang diharapkan. 

 

Selain itu, sebagian responden belum terbiasa menggunakan metode relaksasi atau intervensi non-farmakologis, 

termasuk kompres air hangat, untuk mengurangi dismenore. Hal ini menyebabkan nyeri yang dirasakan belum 

tertangani secara optimal. Dengan demikian, sebelum diberikan intervensi, mayoritas responden cenderung 

mengalami nyeri sedang sebagai akibat kombinasi faktor fisiologis dan gaya hidup, ditambah kurangnya 

pengetahuan mengenai strategi penatalaksanaan nyeri menstruasi yang efektif. 

  

5. KESIMPULAN 

Sebelum intervensi, mayoritas responden mengalami nyeri dismenore kategori sedang, sedangkan setelah 

kompres air hangat, intensitas nyeri menurun signifikan dengan sebagian responden tidak lagi merasakan nyeri. 

Hasil uji Wilcoxon (Z = -3,873; p = 0,000) menegaskan bahwa kompres air hangat efektif dalam mengurangi 

nyeri dismenore pada remaja putri. 
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