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ABSTRAK
Sebagianwanitamendapatkanmenstruasitanpakeluhan,namuntidak
sedikitdarimerekayangmendapatkanmenstruasidisertaikeluhan
sehinggamengakibatkanrasaketidaknyamananberupadismenore.
Penelitianinibertujuanuntukmengetahuihubunganusiamenarchedan
statusgiziterhadapkejadiandisminorepadasiswiSMPkelas2diSMPN
57KecamatanPinangRayaKabupatenBengkuluUtara.Penelitianinitelah
dilaksanakanpadatanggal16-30Juli2018diSMPN57Kecamatan
PinangRayaKabupatenBengkuluUtara.Desainpeneitianyangdigunakan
padapenelitianiniadalahSurveyAnalitikdenganpendekatanCross
Sectional.PengambilansampeldengancaraTotalSampling,totalseluruh
populasi37orang.Teknikpengambilandataadalahdataprimerdengan
menggunakankuesionerdandatasekunder.Teknikanalisisdataadalah
dataAnalisisUnivariatdanAnalisisBivariat.Hasilpenelitiandari37
responden,terdapat123orang(62,2%)denganusiamenarche11-14
tahun,23orang(62,2%)denganstatusgizikurus,dan16orang(43,2%)
nyeriringansaatmenstruasi.Tidakadahubunganusiamenarchedengan
kejadiandismonirepadaSiswiSMPkelas2diSMPN57Kecamatan
PinangRayaKabupatenBengkuluUtara.Adahubunganstatusgizidengan
kejadiandisminorepadaSiswiSMPNkelas2diSMPN57Kecamatan
PinangRayaKabupatenBengkuluUtara.

KataKunci:usiamenarche,statusgizi,disminore

ABSTRACT
Somewomengetmenstruationwithoutcomplaints,butnotafewofthem
getmenstruationaccompaniedbycomplaintsresultinginafeelingof
discomfortintheform ofdysmenorrhea.Thisstudyaimedtodetermine
therelationshipofageofmenarcheandnutritionalstatustodisminore
eventsinjuniorhighschoolstudentsingrade2atSMPN57PinangRaya
subdistrict,BengkuluUtaraRegency.Thisresearchwasconductedon16-
30July2018atSMPN57PinangRayaDistrict,BengkuluUtaraRegency.
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TheresearchdesignusedinthisstudywasanAnalyticalSurveywitha
CrossSectionalapproach.SamplingbyTotalSampling,thetotal
populationof37people.Datacollectiontechniqueswereprimarydata
usingquestionnairesandsecondarydata.Dataanalysistechniqueswere
UnivariateAnalysisandBivariateAnalysisdata.Theresultsofthestudy:
of37respondentstherewas23people(62.2%)withmenarcheage11-14
years,23people(62.2%)withunderweightnutritionalstatus,and16
people(43.2%)hadmildpainduringmenstruation.Therewasno
relationshipbetweenageofmenarchewithincidenceofdismonireinHigh
SchoolStudentsingrade2atSMPN57,PinangRayaDistrict,Bengkulu
UtaraRegency.Therewasarelationshipbetweennutritionalstatuswith
theincidenceofdisminoreinHighSchoolStudentsinGrade2atSMPN57,
PinangRayaDistrict,BengkuluUtaraRegency

Keywords:ageofmenarche,disminore,nutritionalstatus

A.Pendahuluan
Setiapwanitamemiliki

pengalamanmenstruasiyang
berbeda-beda.Berbagaimasalah
yangtimbulpadamenstruasi
merupakanmasalahginekologi
yangseringdikeluhkanolehremaja,
sepertiketidakaturanmenstruasi,
menoragia,dismenorea,dangejala
lainyangberhubungan.Setiap
bulanwanitayangberusia12-49
tahuntidaksedanghamildan
belum menikahmengalami
masalahyangdialamibanyak
wanitayaiturasatidaknyamanatau
rasanyeriyanghebatmenstruasi.
Halinibisadisebutdisminore.

DiTurkimenemukanbahwa
dismenoreamerupakangangguan
menstruasidenganprevalensi
terbesar(89,5%)diikuti
ketidakteraturanmenstruasi
(31,2%),sertaperpanjangandurasi
menstruasi(5,3%).Berdasarkan
studiepidemiologipadapopulasi
remaja(berusia12-17tahun)di
AmerikaSerikat,KleindanLitt
melaporkanprevalensidismenorea
mencapai59,7%.Studiinijuga
melaporkanbahwadismenorea
menyebabkan14%remajasering

tidakmasuksekolah(Bonde,
Lontong,&Moningka,2014).Di
Indonesiaangkakejadian
dismenoreaterdiridari54,89%
dismenoreaprimerdan9,36%
dismenoreasekunder(Sari,2013).

MenurutDewi(2012),
disminoreadalahnyerisewaktu
haidyaituterdiridarigejalayang
kompleksberupakram perut
bagianbawahyangmenjalarke
punggungataukakidanbiasanya
disertaigejalagastrointestinaldan
gejalaneurologisseperti
kelemahanumum.Sari(2013)
dalam Savitri(2015)mengatakan
keluhannyerihaiddapatterjadi
bervariasimulaidariyangringan
sampai
berat.Keparahandismenorea
berhubunganlangsungdengan
lamadanjumlahdarahhaid.
Biasanyanyerimunculsebelum
keluarnyahaiddanmeningkatpada
haripertamadankedua.Biasanya
gejaladismenoreaprimerterjadi
padawanitausiaproduktif3-5
tahunsetelahmengalamihaid
pertamadanwanitayangbelum
pernahhamil.



JurnalSainsKesehatanVol.26No.2Agustus2019

91

Sebagianwanita
mendapatkanmenstruasitanpa
keluhan,namuntidaksedikitdari
merekayangmendapatkan
menstruasidisertaikeluhan
sehinggamengakibatkanrasa
ketidaknyamananberupa
dismenore.Selanjutnyaproses
menstruasiiniberlangsungsecara
rutinsetiapbulanpadasetiap
perempuannormalyangdimulai
sekitar14harisetelahovulasi.
Namunbanyakdiantaranyadalam
periodemenstruasiinimengalami
masalah,khususnyapadamasa
remajaseringmengalaminyerihaid
(Dismenorea)(Sukarni&Wahyu,
2013).

Diantarakeluhantersebut,
kejang-kejangmenstruasidari
beberapaderajatmempengaruhi
lebihbanyakdarisuatuperkiraan
50%akanmenggambarkankejang-
kejangmenstruasisebagaiberat.
Survei-surveidarigadis-gadis
remajamenujukkanbahwalebih
dari90%darigadis-gadis
melaporkanmempunyaikejang-
kejangmenstruasi(Sukarni&
Margareth,2013).

Menarcheadalahhaidyang
pertamakali.Menstruasi
merupakanperdarahanyagteratur
dariuterussebagaitandabahwa
organkandungantelahberfungsi
matang.Umumnyaremajayang
mengalamimenarcheadaahpada
usia12-16tahun.Periodeiniakan
mengubahperilakudariberbagai
aspek,misalnyaosikologidan
lainnya.Padawanitasiklus
menstruasinormalterjadisetiap22
-35hari,denganlamanya
menstruasi207hari(Kusmiran,
2011).

Statusgizimempunyaiperan
pentingdalam kesehatan

reproduksi.Gizikurangatau
terbatasselainakanmenyebabkan
terpengaruhnyapertumbuhan,
fungsiorgantubuh,jugaakan
menyebabkanterganggunyafungsi
reproduksi.Haliniberdampakpada
gangguanhaid,tetapiakan
membaikjikaasupannutrisinyabaik.
Asupanenergybervariasi
sepanjangsiklushaid,terjadi
peningkatanasupanenergypada
faselutealdibandingkandengan
fasefolekuler.Sehinggaestrogen
mengakibatkanefekpenekannatau
penurunanterhadapnafsumakan
(Marmi,2013).

Menurutpenelitian
Handayani&Rahayu(2014),
mengatakanbahwafaktor-faktor
yangmenyebabkandisminore
adalahUsiamenarche,olahraga
tidakteratur,riwayatkeluarga,dan
usiamenarcelebihawal.Penelitian
yangdilakukanAlatas&Larasati
(2016)ditemukanbahwabentuk
disminoreprimeryangbanyak
dialamiolehremajaadalahkekauan
ataukejangdibagianbawah
perut.Rasanyasangattidaknyaman
sehinggamenyebabkanmudah
marah,gampangtersinggung,mual,
muntah,kenaikanberatbadan,
perutgembung,punggungterasa
nyeri,sakitkepala,tegang,lesudan
depresi.

Berdasarkanstudi
pendahulanyangdilakukanpeneliti
yangdilakukandiSMPN57
KecamatanPinangRayaBengkulu
Utarapadatahun2018jumlahdata
siswwiyaitusebanyak47orang.
Darisurveyawalyang
dilakukanpadatanggal25Februari
2018dilakukanwawancarapada5
orangsiswiSMPdiSMPN57
KecamatanPinangRaya
didapatkan1orangtidak
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mengalamidisminoredengan
statusgizibaik(normal)danumur
menarche12tahunsedangkan4
orangmengalamidismonore
denganpembagian3orang
padastatsugizibaik(normal)denga
usiamenarche12tahundan1
orangdenganstatusgizikurus
(kurangBBtingkatringan)dengan
umurmenarche12tahun.
Pengukuranstatusgizidengan
menggunakanBMT.

Rumusanmasalahdalam
penelitianiniadalah“Apakah
terdapathubunganusiamenarche
danstatusgizidengankejadian
disminorepadasiswiSMPKelas2
diSMPN57KecmatanPinangRaya
KabupatenBengkuluUtara?”.
Tujuandilakukannyapenelitianini
adalahuntukmempelajari
hubunganantarausiamenarche
danstatusgizidengankejadian
disminorepadasiswiSMPkelas2
diSMPN57KecamatanPinang
RayaKabupatenBengkuluUtara.

B.MetodePenelitian
Penelitianinimenggunakan

metodeSurveyAnalitikdengan
pendekatanCrossSectional.

Populasidalam penelitianiniadalah
seluruhsiswikelas1yangsudah
mengalamimenstruasidiSMPN57
KecamatanPinangRayaKabupaten
BengkuluUtarapadatahun2017
berjumlah43orang.Teknik
Pengambilansampeldalam
penelitianinidilakukandengan
teknikTotalSampling.Teknik
PengumpulanmenggunakanData
PrimerdanDataSekuder.Teknik
AnalisisDatamenggunakanUji
NormalitasData,AnalisisUnivariat
danAnalisisBivariat.Analisis
bivariatmerupakanhasildari
variabelyangdidugamempunyai
hubungandenganvariabelterikat.
Analisayangdigunakanadalah
tabulasisilang.Untukmenguji
hipotesisdilakukananalisastatistik
denganmenggunakanKendallTau
(τ).

C.HasilPenelitian
1.AnalisisUnivariat

Analisisunivariatbertujuan
untukmengetahuidistribusi
frekuensivariabelbebas(usia
menarchedanstatusgizi)dan
variabelterikat(kejadian
Disminore).

Tabel1
DistribusiFrekuensiUsiaMenarchediSMPN57KecamatanPinang

RayaKabupatenBengkuluUtara

No UsiaMenarche Frekuensi Persentase
(%)

1 <12tahun 14 37,8
2 12-14tahun 23 62,2
3 >14tahun 0 0,0

Jumlah 37 100,0

BerdasarkanTabel1dapat
diketahuibahwadari37responden,
14orang(37,8%)usiamenarche

<12tahun,23orang(62,2%)usia
menarche12-14tahun,(0%)usia
menarche>14tahun.
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Tabel2
DistribusiFrekuensiStatusGizidiSMPN57KecamatanPinangRaya

KabupatenBengkuluUtara

N
o

StatusGizi Frekuensi Persentase
(%)

1 Kurus 23 62,2
2 Normal 8 21,6
3 Gemuk 5 13,5
4 Obesitas 1 2,7

Jumlah 37 100,0

BerdasarkanTabel2
diketahuibahwadari37responden,
23orang(62,2%)denganstatusgizi
kurus,8orang(21,6%)dengan

statusgizinormal,5orang(13,5%)
denganstatusgizigemukdan1
orang(2,7%)denganstatusgizi
obesitas.

Tabel3
DistribusiFrekuensiDisminorediSMPN57KecamatanPinangRaya

KabupatenBengkuluUtara

No Disimore Frekuensi Persentase
(%)

1 TidakNyeri 11 29,7
2 NyeriRingan 16 43,2
3 NyeriSedang 10 27,0

Jumlah 37 100,0

BerdasarkanTabel3dapat
diketahuibahwadari37responden
terdapat11orang(29,7%)dengan
tidaknyeri,16orang(43,2%)
dengannyeriringan,dan10orang
(27%)padanyerisedang.

2.AnalisisBivariat
Analisisunivariatbertujuan

untukmengetahuidistribusi
frekuensivariabelbebas(usia
menarchedanstatusgizi)dan
variabelterikat(kejadian
Disminore).

Tabel4
HubunganUsiaMenarchedenganKejadianDisminoreSMPN57

KecamatanPinangRayaKabupatenBengkuluUtara

Usia Disminore Total τ Approx.sig
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Menarche
Tidak
Nyeri

Nyeri
Ringan

Nyeri
Sedang

<12Tahun 2 8 4 14
-0,169 0,25112-14

Tahun
9 8 6 23

Jumlah 11 16 10 37

Berdasarkantabel.tabulasi
silangantarausiamenarche
denganDisminorediSMPN57
KecamatanPinangRayaKabupaten
BengkuluUtara,dapatdiketahui
bahwadari14orangusia<12
tahun,terdapat2orangtidaknyeri,
8orangnyeriringan,4orangnyeri
sedang.Dari23orangusia12-14
tahunterdapat9orangtidaknyeri8
orangnyeriringandan6orangnyeri
sedang.Padausia>14tahuntidak

adarespondenyangmenarche
padaumurtersebut.

HasilujistatistikKendalls
taudidapatnilaiτ=-0,169dengan
approx.sig.=0,251>0,05berarti
tidaksignifikan,makaHoditerima
danHaditolak.JadiTidakada
hubunganusiamenarchedengan
kejadiandismonirepadasiswidi
SMPN57KecamatanPinangRaya
KabupatenBengkuluUtara.

Tabel5
HubunganStatusGizidenganKejadianDisminoreSMPN57

KecamatanPinangRayaKabupatenBengkuluUtara

StatusGizi
Disminore

Total τ Approx.sigTidak
Nyeri

Nyeri
Ringan

Nyeri
Sedang

Kurus 2 12 9 23

-0,512 0,000
Normal 5 2 1 8
Gemuk 3 2 0 5
Obesitas 1 0 0 1

Jumlah 11 16 10 37

Daritabulasisilangstatus
gizidengandisminorediatasdapat
diketahuidari23orangstatusgizi
kurus,terdapat2orangtidaknyeri
12orangnyeriringandan9orang

nyerisedang.Dari8orangstatus
gizinormal,terdapat5orangtidak
nyeri2orangnyeriringandan1
orangnyerisedang.Dari5orang
statusgizigemuk,terdapat3orang
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tidaknyeri2orangnyeriringan,dari
1orangobesitasdiatidaknyeri.Uji
statistikyangdigunakanadalahuji
statisticKendallTau(τ).

HasilujiKendallstaudidapat
nilaiτ=-0,512denganappox.sig.=
0,000<0,05berartisignifikan,maka

HoditolakdanHaditerima.Jadi
Adahubunganstatusgizidengan
kejadiandisminorepadawanita
usiasuburdiDesaBumiHarjo
KecamatanPinangRayaKabupaten
BengkuluUtara.

Tabel6
HubunganKategoriUsiaMenarchedanStatusGizidenganKejadian

DisminoreSMPN57KecamatanPinangRayaKabupatenBengkuluUtara

Usia
Menarch

e

Status
Gizi

Disminore
Totalτ Approx.sigTidak

Nyeri
Nyeri

Ringan
Nyeri

Sedang

<12
Tahun

Kurus 1 7 4 12

-0,382 0,157Normal 1 1 0 2
Total 2 8 4 14

12-14
Tahun

Kurus 1 5 5 11

-0,519 0,000

Norma
l

4 1 1 6

Gemuk 3 2 0 5

obesit
as

1 0 0 1

Jumlah 9 8 6 23

a.Kategoriusia<12tahun
Dari12orangstatusgizikurus

terdapat1orangtidaknyeri7orang
nyeriringan4orangnyerisedang,
dari2oranggizinormalterdapat1
orangtidaknyeridan1orangnyeri
ringan.

HasilujiKendallstaudidapat
nilaiτ=-0,382dengan
approx.sig.=0,157>0,05berartitidak
signifikan,makaHoditerimadan
Haditolak.JadiTidakada
hubunganusiamenarchedengan
kejadiandismonirePadasiswiSMP
kelas1diSMPN57Kecamatan
PinangRayaBengkuluUtara.
b.Kategoriusia12-14tahun

Dari11oranggizikurus
terdapat1orangtidaknyeri5orang
nyeriringan5orangnyeri
sedang.Dari6oranggizinormal
terdapat4orangtidaknyeri1orang
nyeriringan1orangnyerisedang.
Dari5orangstatusgizigemuk
terdapat3orangtidaknyeri2orang
nyeriringan,dan1orangobesitas
tidaknyeri.

HasilujiKendallstaudidapat
nilaiτ=-0,519denganappox.sig.=
0,000<0,05berartisignifikan,maka
HoditolakdanHaditerima.Jadi
Adahubunganstatusgizidengan
kejadiandisminorePadasiswiSMP
kelas1diSMPN57Kecamatan
PinangRayaBengkuluUtara.
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D.Pembahasan
Dari23orangusia12-14

tahunterdapat9orangtidaknyeri,
8orangnyeriringandan6orang
nyerisedang.Usiatersebut
termasukusiaidealdalam
menarche,sesuaidalam teori
Kusmiran(2011).Respondenyang
sesuaidenganusiaidelamenarche
tetapimasihmengalamidisminore,
halitudikarenakanmerekajarang
melakukanolahragadanaktifitas
fisik.Kegiatanyangdilakukan
adalahsekolahdanbelajar,
sehinggajarangmelakukan
olahragaataupunmengikuti
kegiatanekstrakulikulerdisekolah.

Hasilanalisishubungan
antarausiamenarchedengan
kejadiandisminorediperoleh
respondenyangmengalami
disminorepadausia<12sebanyak
12orang,sedangkanresponden
yangmenarchepadausia12-14
tahunyangmengalamidisminore
sebanyak14orang.Didapatkan
hasilujistatistikKendallstau
didapatnilaiτ=-0,169dengan
approx.sig.=0,251>0,05berarti
tidaksignifikan,makaHoditerima
danHaditolak.JadiTidakada
hubunganusiamenarchedengan
kejadiandismonirepadasiswidi
SMPN57KecamatanPinangRaya
KabupatenBengkuluUtara.

Berdasarkanpenelitanyang
dilakukanolehWahyuni(2014)dari
ujistatisticyangdilakukan
diperolehnilaip=0,381makadapat
disimpulkantidakadaperbedaan
proporsikejadiandisminoreantara
respondenyangmenarchepada
usia<12tahun,12-14tahun(tidak
adahubunganyangsignifikan
antarausiamenarchedengan
kejadiandisminore)

Dari23orangstatusgizi
kurusterdapat2orangtidaknyeri
(Nn.M danNn.S)haltersebut
disebabkankarenatingginya
akivitas(kegiatanestrakulikuler)
sehinggaototrahim menjadilebih
rileksdantidakmegalaminyerisaat
menstruasi.Haltersebutsama
denganpenelitianyangtelah
dilakukanolehPurba,Sarumpaet,&
Jemadi(2013)yangmengatakan
bahwaproporsidisminoreprimer
tertinggipadarespondenyangtidak
pernahberolahragayaitu85,80%
danterendahpadarespodenyang
seringberolahragayaitu70,60%
dengannilaip=0,0019yangartinya
terdapathubunganantaraolahraga
dengankejadiandisminoreprimer.

Pada12orangdengan
statusgizikurusyangmengalami
nyeriringandan9orangnyeri
sedang.Statusgiziyangkurus
selainakanmempengaruhi
pertumbuhan,fungsiorgantubuh,
jugaakanmenyebabkan
terganggunyahaid,tetapiakan
membaikjikaasupannutrisinya
baik.Padaremajawanitaperlu
mempertahankanstatusgiziyang
baikdengancaramengkonsumsi
makananseimbangmakanan
seimbangkarenasangatdiperlukan
saatmenstruasi.

Giziyangkurangatau
terbatasselainakanmemengaruhi
pertumbuhan,fungsiorgantubuh,
jugaakanmenyebabkan
terganggunyafungsireproduksi.
Haliniakanberdampakpada
gangguanhaid,tetapiakan
membaikjikaasupannutrisinya
baik.Padaremajawanitaperlu
mempertahankanstatusgiziyang
baik,dengancaramengkonsumsi
makananseimbangkarenasangat
dibutuhkanpadasaathaid,terbukti
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padaasaathaidtersebutterutma
padafaselutealakanterjadi
peningkatankebutuhannutrisi
(Sibagariang,2010).

Pada5orangstatusgizi
gemukterdapat3orangtidaknyeri
(Nn.F,Nn.S,danNn.M),2orang
nyeriringan(Nn.RdanNn.A),dan
dari1orangobesitastidaknyeri
saatmenstruasi(Nn.D).Pada
statusgizilebih(gemukdan
obesitas)dapatmengakibatkan
disminorekarenajaringanlemak
yangberlebihan.Halitulahyang
menyebabkanterjadinyahiperplasi
atauterdesaknyapembuluhdarah
karenajaringanlemakpadaorgan
reproduksiwanita.Sehinggadarah
yangseharusnyamengalirpada
masamenstruasiterganggudan
menyebabkanrasaanyeri.Pada
respondendenganstatusgizi
gemuktetapitidakmengalami
disminoredikarenakanmerekaaktif
dalam olahraga.Remajayang
jarangmelakukanolahraga
memilikiresiko1,2kalilebihbesar
mengalamidisminore(Purba,
Sarumpaet,&Jemadi,2013).

Darihasilpenelitianyang
dilakukan,didapatkanhasiluji
Kendallstaudidapatnilaiτ=-0,512
denganappox.sig.=0,000<0,05
berartisignifikan,makaHoditolak
danHaditerima.JadiAda
hubunganstatusgizidengan
kejadiandisminorepadasiswismp
kelas1dismpn57kecamatan
pinangrayakabupatenbengkulu
utara.

Berdasarkanhasilanalisis
statistikyangmenggunakanujiChi
SquareTestdiperolehnilaip=
0.008,yangartinyaterdapat
hubunganyangbermaknaantara
statusgizidengandisminoreprimer
(Beddu,Mukarramah,&Lestahulu,

2015).Hasilpenelitianinisesuai
denganteoriyangmengatakan
bahwastatusgizimerupakan
permasalahanyangdapat
menimbulkandisminoreprimer.

Dari12orangstatusgizi
kurusterdapat1orangtidaknyeri
(Nn.S).Respondenmengatakan
jikaseringmelakukanolahraga
yaitudenganrutinlatihanbolavoli
dilapanganlingkunganrumahnya
setiapsorebersamatemandi
sekitarrumahnya.Karenasering
melakukanolahragatersebutotot-
ototperutnyamenjadirileksdan
tidaktegang,sehinggasaat
menstruasitidakmengalamineyri.
Haltersebutsamadengan
penelitianyangtelahdilakukanoleh
Purba,Sarumpaet,&Jemadi(2013)
yangmengatakanbahwaproporsi
disminoreprimertertinggipada
respondenyangtidakpernah
berolahragayaitu85,80%dan
terendahpadarespodenyang
seringberolahragayaitu70,60%
dengannilaip=0,0019yangartinya
terdapathubunganantaraolahraga
dengankejadiandisminoreprimer.

Pada7orangnyeriringan
denganstatusgizikurus,dan4
orangnyerisedangyaituNn.A,Nn.
B,Nn.M danNn.A.Padarespon
denganusiamenarche<12tahun
lebihberesikomengalami
disminorekarenapadausia
tersebutlebihmudahterkena
endometritis,sehinggahaltersebut
menyebabkannyerisaat
menstruasi.Statusgiziyangkurang
atauterbatasselainakan
mempengaruhipertumbuhan,
fungsiorgantubuh,jugaakan
menyebabkanterganggunyafungsi
reproduksi.

Halitupunsamadengan
penelitianyangdilakukanoleh
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PurbaSarumpaet,&Jemadi(2013)
yangmenyatakanbahwaproporsi
disminoreprimertertinggipada
umurmenarche<12tahunyaitu
83,70%danterendahpadaumur
>14tahunyaitu46,20%.Hasiluji

statisticyangmembandingkan
umurmenarche<12tahundnean
umur13-14tahun(yangmerupakan
umuridealremajaperempuan
mengalamidisminoreprimer).Hasil
ujistatisticdenganmenggunakan
ujichisquarediperolehnila
p=0,037yangbeartiterdapat
hubunganantaraumurdengan
kejadiandisminoreprimer.

Pada2oranggizinormal
terdapat1orangtidaknyeri(Nn.V),
padaremajaputriperlu
mempertahankanstatusgiziyang
baik,dengancaramengkonsumsi
makananseimbangkarenasangat
dibutuhkanpadasaathaid.Pada
faselutealakanterjadipeningkatan
kebutuhannutrisi,danbila
diabaikanmakadampaknyaakan
terjadikeluhan-keluhanyang
menimbulkanrasanyeri.

Ada1orangnyeriringan
denganstatusgizinormal.Pada
respondenNn.Tdenganstatusgizi
normaltetapimengalaminyerisaat
menstruasi,respondenmengatakan
jikadirinyajarangmelakukan
olahragadanjugatidakmengikuti
kegiatanekstrakulikulerdisekolah.
Nn.Tmengatakanjikadiamerasa
sakitpadaperutbagianbawahnya
saatmenstruasidansakittersebut
dirasakanpadaseharisebelum
menstruasidan2-3harisetelah
menstruasi.

Haltersebutsesuaidengan
penelitianyangdilakukanoleh
Wahyuni(2014)darihasiluji
statistikdiperolehnilaip=0,028
makadapatdisimpulkanada

perbedaanproporsikejadianyang
mengalamidisminoreantara
respondenyangolahragasecara
teraturdenganyangolahragatidak
teratur(adahubunganantara
oahragateraturdengankejadian
disminore).

HasilujiKendallstau
didapatkan12orangyang
mengalamidisminoredari14
respondenyangmengalami
menarchepadaumur<12tahun
didapatnilaiτ=-0,382dengan
approx.sig.=0,157>0,05berartitidak
signifikan,makaHoditerimadan
Haditolak.Jaditidakadahubungan
usiamenarchedengankejadian
dismonirepadasiswiSMPkelas1
diSMPN57KecamatanPinang
RayaBengkuluUtara

Haltersebutsejalandengan
penelitianyangdilakukanoleh
Suwarnisih,Agustin,&.
Cahyaningtyas(2017)
menggunakanujichisquareterlihat
Asimp.Sigsebesar0,796.Karena
Asimp.sig0,288>0,05.Makadapat
disimpulkaanbahwatidakada
hubunganyangsignifiknantara
usiamenarchedengankejadian
disminore.Hasilpenelitianini
didukungdenganpenelitianyang
dilakukanPutrie(2014)yang
menunjukkanbahwatidaada
hubunganusiamenarchedengan
disminore(p=0,363).

Dari11oranggizikurus
terdapat1orangtidaknyeri(Nn.S),
halinidikarenakanNn.Saktif
dalam kegiatanekstrakulikulerdi
sekolahnya.Latihan-latihan
olahragayangringansangat
dianjurkanuntukmngurangi
disminore.Olahraga/senam
merupakansalahsatuteknik
relaksasiyangdapatdigunakan
untukmenguranginyerisaat



JurnalSainsKesehatanVol.26No.2Agustus2019

98

menstruasi.Halinidisebabkansaat
melakukanolahraga/senam tubuh
akanmenghasilkanendorphin.
Endorphindihasilkandiotakdan
sumsum saraftulangbelakang.
Sesuaidenganteoriendhorfin-
enkafalinmengenaipemahaman
mekanismenyeriadalah
ditemukannyareseptoropiatedi
membranesinaps.

Padastatusgizikurus
terdapat5orangnyeriringan5
orangnyerisedang.Padaseseorang
denganstatugizikuranglebih
beresikomengalamidsminoresaat
menstruasikarenakebutuhn
nutrisinyayangtidakterpenuhi.
Menurutpenelitianyangdilakukan
olehPurba,Sarumpaet,&Jemadi
(2013)mengatakanbahwajika
dibandingkanstatusgizirendah
denganstatusgizinormal,hasiluji
statisticdenganmenggunakanuji
chisquarediperolehnilaip=0,006
yangbeartiterdapathubunganyang
bermaknaantarstatusgizidengan
kejadiandisminore.

Dari6oranggizinormal
terdapat4orangtidaknyeri1orang
nyeriringan1orangnyerisedang.
Dari5orangstatusgizigemuk
terdapat3orangtidaknyeri,2
orangnyeriringan,dan1orang
obesitastidaknyeri.

Hasilanalisisterdapat10
orangdenganstatusgizikurus
yangmengalamidisminore,2orang
denganstatusgizinormal,dan2
orangdenganstatugizigemuk,
makadidapatkanujiKendallstau
didapatnilaiτ=-0,519den
ganappox.sig.=0,000<0,05berarti
signifikan,makaHoditolakdanHa
diterima.JadiAdahubunganstatus
gizidengankejadiandisminore
PadasiswiSMPkelas1diSMPN

57KecamatanPinangRaya
BengkuluUtara.

E.Kesimpulan
1.Dari37respondenterdapat23

orang(62,2%)denganusia
menarche12-14tahun.

2.Dari37respondenterdapat23
orang(62,2%)denganstatusgizi
kurus.

3.Dari37respondenterdapat16
orang(43,2%)nyeriringansaat
menstruasi.

4.Tidakadahubunganusia
menarchedengankejadian
dismonirepadaSiswiSMPN
Kelas2diSMPN57Kecamatan
PinangRayaKabupaten
BengkuluUtara

5.Adahubunganstatusgizi
dengankejadiandisminorepada
SiswiSMPNKelas2diSMPN57
KecamatanPinangRaya
KabupatenBengkuluUtara
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