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ABSTRAK 

Dismenore merupakan keluhan yang sering dialami wanita ketika menstruasi 

hingga menimbulkan dampak negatif baik biologis, psikologis, maupun sosial. 

Terapi non farmakologis menjadi alternatif utama untuk penyelesaian masalah 

dismenore, karena memiliki efek samping yang lebih ringan dibandingkan terapi 

farmakologis. Tujuan penelitian ini untuk mengetahui perbandingan efektivitas 

antara pemberian seduhan jahe merah, kunyit asam, dan serai terhadap penurunan 

intensitas nyeri dismenore. Penelitian ini merupakan penelitian kuantitatif dengan 

jenis penelitian quasy experimental dengan pre-test post-test nonequivalent 

control four group design. Penelitian ini menggunakan lembar pengukuran skala 

nyeri NRS (Numeric Rating Scale). Sampel pada penelitian ini berjumlah 24 

mahasiswi Fakultas Kedokteran (S1) yang sesuai dengan kriteria inklusi 

diantaranya mengalami dismenore skala nyeri sedang-berat, usia menarche (>11 

tahun), siklus menstruasi teratur, IMT normal, dan tidak merokok. Hasil penelitian 

menggunakan Paired t-test menunjukkan bahwa masing-masing kelompok 

responden yang diberikan jahe merah, kunyit asam, serai, dan air putih hangat 

memiliki perbedaan nilai rata-rata perubahan skala nyeri sebelum dan sesudah 

diberikan perlakuan dengan p-value < 0,05. Hasil uji One-Way Anova 

menunjukan p-value = 0,008 (p-value <  = 0,05), sehingga terdapat perbedaan 

efektivitas rata-rata skala nyeri dismenore yang signifikan antara masing-masing 

kelompok, dengan penurunan skala nyeri tertinggi kelompok jahe merah. Hasil uji 

N-gain menunjukan bahwa semua kelompok intervensi didapatkan hasil dengan 

kategori cukup efektif yakni jahe merah (73%), kunyit asam (68%), serai (61%) 

dan kelompok kontrol air putih hangat (51%) dengan kategori kurang efektif 

dalam menurunkan dismenore. Hasil penelitian tersebut menunjukkan bahwa jahe 

merah nilai efektivitasnya lebih tinggi dibandingkan kelompok yang lain dalam 

menurunkan dismenore, karena jahe merah memiliki kandungan oleoresin yang 

tinggi dan memiliki sifat yang sama efektifnya dengan asam mefenamat dan 

ibuprofen. 

 

Kata Kunci : Dismenore, Jahe Merah, Kunyit Asam, Serai 
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ABSTRACT 

Dysmenorrhea is a complaint that is often experienced by women during 

menstruation causing negative impacts both biologically, psychologically, and 

socially. Non- pharmacological therapy is the main alternative for solving 

dysmenorrhea problems because it has fewer side effects than pharmacological 

therapy. The purpose of this study is tocompare the effectiveness of red ginger, 

turmeric tamarind, and lemongrass in reducing the intensity of dysmenorrhea 

pain. This is a quantitative study, particularly quasi-experimental research with 

pre-test & post-test nonequivalent control four-group design. This study used the 

NRS (Numeric Rating Scale) pain scale measurement sheet. The sample in this 

study was 24 female students of the Faculty of Medicine (SI) who fulfilled the 

inclusion criteria including experiencing moderate-heavy pain scale 

dysmenorrhea, menarche age (>11 years), regular menstrual cycle, normal BMI, 

and not smoking. The result of the paired t-test showed that repondents of each 

group consuming red ginger, turmeric tamarind, lemongrass, and warm water 

had a difference in the average value of changes in pain scale before and after 

treatment with a p-value < 0.05. The result of the One-Way ANOVA test showed a 

p-value= 0.008 (p-value <a 0.05). It means there was a significant difference in 

the average effectiveness of the dysmenorrhea pain scale between each group with 

the highest decrease in pain scale in the red ginger group. The results of the N-

gain test showed that all intervention groups had results in the moderately 

effective category, red ginger (73%), turmeric tamarind(68%), lemongrass (61%), 

and warm water control group (51%) with a less effective category in reducing 

dysmenorrhea. The results showed that red ginger had a higher effectiveness 

value than the other groups in reducing dysmenorrhea because red ginger has 

high oleoresin and the same effective properties as mefenamic acid and ibuprofen. 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

A. Latar Belakang 

Nyeri haid atau dismenore masih menjadi masalah kesehatan yang 

sering timbul dan yang paling banyak dialami oleh wanita pada saat 

menstruasi (Taqiyah dkk., 2022). Dismenore biasanya terjadi sebelum atau 

saat sedang menstruasi. Dismenore  biasanya berlangsung  selama  8-72  jam  

dan  nyeri  yang  paling  parah  dirasakan  saat  hari  pertama atau hari kedua 

menstruasi (Zolekhah & Barokah, 2023). Dismenore ini umumnya terjadi 

sekitar 2 atau 3 tahun setelah menstruasi pertama dan mencapai klimaksnya 

saat wanita berusia 15-25 tahun (Putri dkk, 2020). Wanita usia 17-24 tahun 

adalah yang paling sering melaporkan menstruasi yang terasa nyeri 

(Lowdermilk, 2013). 

Prevalensi kejadian dismenore cukup tinggi diseluruh dunia. World 

Health Organization (WHO) tahun 2020 menyatakan kejadian dismenore 

sebanyak 1.769.425 (90%) wanita yang menderita dismenore, dengan 10-16% 

menderita dismenorea berat. Hasil Penelitian Potur et al. (2014)  1515 

mahasiswi Turki didapatkan hasil 85,7% mengalami dismenore. Hasil 

penelitian pada mahasiswi di Spanyol menunjukan angka kejadian sebesar 

76,5% mahasiswi yang mengalami dismenorea (Martinez et al., 2019). 

Angka kejadian dismenore di Indonesia menurut Riskesdes (2019)  

masih tergolong cukup tinggi yaitu 64,25%, terdiri dari 54,89% dismenorea 

primer dan 9,36% dismenorea sekunder. Menurut Dinas Kesehatan kota 

Palembang tahun 2018 angka kejadian dismenore di kota Palembang sebesar 
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66,3%. Hasil penelitian yang dilakukan Khoirunisaa (2019) pada mahasiswi 

Fakultas Kedokteran Universitas Muhammadiyah Palembang didapatkan 

angka kejadian dismenorea sebanyak 95,7% yaitu 16,2% dismenorea ringan, 

64,1% dismenorea sedang, dan 15,4% dismenorea berat. 

Studi pendahuluan periode waktu 20-30 Oktober 2023 pada 

mahasiswi seluruh fakultas di Universitas Sriwijaya, mendapatkan data 

sebanyak 284 mahasiswi yang mengisi g-form. Mahasiswi Fakultas 

Kedokteran sebanyak 156 mahasiswi teridentifikasi memiliki dismenore 

kategori ringan (58), sedang (75), dan berat (23). Mahasiswi Fakultas 

Kesehatan Masyarakat sebanyak 62 mahasiswi teridentifikasi memiliki 

dismenore kategori ringan (23), sedang (30), dan berat (9). Mahasiswi 

Fakultas Hukum sebanyak 23 mahasiswi teridentifikasi memiliki dismenore 

kategori ringan (6), sedang (12), dan berat (5). 

Mahasiswi Fakultas Keguruan dan Pendidikan sebanyak 10 mahasiswi 

teridentifikasi memiliki dismenore kategori ringan (2), sedang (5), dan berat 

(3). Mahasiswi Fakultas Teknik sebanyak 4 mahasiswi teridentifikasi 

memiliki dismenore kategori ringan (1) dan sedang (3). Mahasiswi Fakultas 

Ilmu Sosial dan Ilmu  Politik sebanyak 3 mahasiswi teridentifikasi memiliki 

dismenore kategori ringan (1) dan (2). Mahasiswi Fakultas Matematika dan 

Ilmu Pengetahuan Alam sebanyak 3 mahasiswi teridentifikasi memiliki 

dismenore kategori ringan (1), sedang (1), dan berat (1). 

Mahasiswi Fakultas Pertanian sebanyak 2 mahasiswi teridentifikasi 

memiliki dismenore kategori ringan (1) dan (1). Mahasiswi Fakultas Ilmu 

Komputer sebanyak 3 mahasiswi teridentifikasi memiliki dismenore kategori 
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ringan (2) dan (1). Mahasiswi Fakultas Ekonomi sebanyak 1 mahasiswi 

teridentifikasi memiliki dismenore kategori ringan.  

Data studi pendahuluan berikutnya yang didapatkan mengidentifikasi 

kembali tentang dampak negatif bagi mahasiswi Universitas Sriwijaya yang 

mengalami dismenore ketika menstruasi diantaranya mengalami rasa letih 

(49%), sakit di perut bagian bawah dan pinggang (97%), perasaan cemas 

(19,3%), mual muntah (12,5%), gangguan aktivitas sehari-hari dan aktivitas 

belajar (65,1%), sakit kepala atau pusing (30,3%), rasa tidak enak badan 

(35%), dan penurunan kualitas hidup (16,7%).  

Penanganan yang biasa dilakukan mahasiswi ketika dismenore, antara 

lain dengan tidur atau berbaring saja (35%), kompres dengan air hangat 

(31,8%), minum air hangat (17,4%), minum obat analgesik (16,2%), 

mengoleskan minyak angin pada bagian yang nyeri (5,6%), tidak diatasi 

(5%), minum rebusan jahe merah (2,6%), dan minum rebusan kunyit (2,2%). 

Tingginya angka kejadian dismenore pada remaja kurang mendapat 

perhatian baik dari diri sendiri maupun masyarakat, karena remaja hanya 

menerima rasa sakit itu sebagai hal yang wajar. Dismenore memberikan 

berbagai dampak yang negatif  bagi remaja putri diantaranya rasa letih, sakit 

didaerah bawah pinggang, perasaan cemas, mual muntah, kram pada perut, 

serta gangguan aktivitas (Hamdayani, 2018). Dismenore dapat 

mengakibatkan remaja kesulitan dalam melakukan kegiatan apapun serta 

dapat menurunkan konsentrasi dan prestasi, akibat lanjutnya yaitu dapat 

menurunnya kualitas hidup pada individu masing-masing (Proverawati & 

Masaroh, 2009 dalam Hamdayani, 2018). 
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Penanganan dismenore dapat dilakukan secara farmakologi dan non 

farmakologi. Cara mengatasi gejala-gejala dismenore yang dianjurkan 

menggunakan terapi non farmakologi, karena terapi farmakologi atau 

penggunaan obat-obatan dapat menimbulkan efek samping yang berbahaya 

bagi tubuh diantaranya adalah tukak lambung atau tukak peptic, anemia 

sekunder, dan gangguan fungsi trombosit (Bofill Rodriguez et al., 2019). 

Penanganan dismenore secara non farmakologi dapat dilakukan antara lain 

kompres hangat maupun dingin pada daerah yang nyeri, relaksasi, dan 

mengkonsumsi jamu atau minuman herbal (Bofill Rodriguez et al., 2019). 

Produk herbal sekarang menjadi opsi utama bagi remaja putri dengan 

dismenore, yang memiliki efek samping ringan hingga sedang (Kylenorton, 

2010 dalam Pangestu dkk, 2020). Tanaman herbal yang berkhasiat dan 

dipercaya dapat mengurangi rasa nyeri berdasarkan penelitian-penelitian 

terdahulu diantaranya jahe merah, kunyit asam, dan serai. 

Banyak penelitian yang telah membuktikan tentang masing-masing 

tanaman herbal tersebut sebagai upaya untuk menurunkan intensitas 

dismenore. Penelitian yang dimaksud antara lain penelitian tanaman herbal 

jahe merah, kunyit asam, dan serai (Betty & Ayamah (2021), Kuminah dkk. 

(2023), Karomah & Yuliani (2022), Selvy & Siti (2021), Afrioza & 

Srimulyati (2022), Asroyo dkk. (2019), dan Royhanati (2018)).  

Penelitian terdahulu belum ada yang menyatakan efektivitas tertinggi 

diantara ketiga macam tanaman herbal tersebut sebagai upaya untuk 

mengatasi dismenore. Oleh karena itu, peneliti tertarik melakukan penelitian 

untuk mengetahui “Perbandingan Efektivitas antara Pemberian Seduhan Jahe 
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Merah, Kunyit Asam, dan Serai terhadap Penurunan Intensitas Nyeri 

Dismenore”.   

B. Rumusan Masalah 

Permasalahan dismenore menjadi hal yang paling sering dikeluhkan 

oleh perempuan. Dismenore umumnya tidak membahayakan tetapi sering 

mengganggu aktivitas orang yang mengalaminya. Dismenore juga 

mengakibatkan gejala seperti pusing, keringat dingin bahkan sampai pingsan. 

Jika hal ini tidak segera ditangani dapat mempengaruhi tingkat kesadaran 

pasien sehingga mempengaruhi irama jantung (Proverawati & Misaroh, 2009 

dalam Kusumastuti dkk., 2021). Pengobatan  non farmakologis dapat menjadi 

salah satu pengobatan alternatif untuk menurunkan intensitas dismenore. 

Salah satu bentuk penanganan non-farmakologis adalah terapi herbal dari 

bahan-bahan tanaman. Serai, jahe merah, dan kunyit asam adalah beberapa 

tanaman yang dianggap dapat mengurangi nyeri. 

Berdasarkan uraian dan latar belakang diatas maka rumusan masalah 

pada penelitian ini adalah “Apakah terdapat Perbandingan Efektivitas antara 

Pemberian Seduhan Jahe Merah, Kunyit Asam, dan Serai terhadap Penurunan 

Intensitas Nyeri Dismenore?”. 

C. Tujuan Penelitian 

1. Tujuan Umum  

Tujuan penelitian ini untuk mengetahui perbandingan efektivitas 

antara pemberian seduhan jahe merah, kunyit asam, dan serai terhadap 

penurunan intensitas nyeri dismenore. 
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2. Tujuan Khusus 

a. Untuk mengetahui karakteristik responden penelitian (usia, usia 

menarche, dan IMT). 

b. Untuk mengetahui rata-rata intensitas skala nyeri dismenore 

sebelum dan sesudah diberikan seduhan jahe merah. 

c. Untuk mengetahui rata-rata intensitas skala nyeri dismenore 

sebelum dan sesudah diberikan seduhan kunyit asam. 

d. Untuk mengetahui rata-rata intensitas skala nyeri dismenore 

sebelum dan sesudah diberikan seduhan serai. 

e. Untuk mengetahui rata-rata intensitas skala nyeri dismenore 

sebelum dan sesudah diberikan air putih hangat (kelompok kontrol). 

f. Untuk mengetahui perbandingan rata-rata intensitas skala nyeri 

dismenore sebelum dan sesudah diberikan seduhan jahe merah. 

g. Untuk mengetahui perbandingan rata-rata intensitas skala nyeri 

dismenore sebelum dan sesudah diberikan seduhan kunyit asam. 

h. Untuk mengetahui perbandingan rata-rata intensitas skala nyeri 

dismenore sebelum dan sesudah diberikan seduhan serai. 

i. Untuk mengetahui perbandingan rata-rata intensitas skala nyeri 

dismenore sebelum dan sesudah diberikan air putih hangat 

(kelompok kontrol). 

j. Untuk mengetahui perbandingan rata-rata intensitas skala nyeri 

dismenore sesudah diberikan seduhan jahe merah, kunyit asam, dan 

serai pada kelompok intervensi, serta air putih hangat pada 

kelompok kontrol. 
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k. Untuk membandingkan efektivitas pemberian seduhan jahe merah, 

kunyit asam, dan serai pada kelompok intervensi, serta air putih 

hangat pada kelompok kontrol terhadap penurunan intensitas skala 

nyeri dismenore. 

D. Manfaat Penelitian 

1. Manfaat Secara Teoritis  

 Diharapkan penelitian ini dapat meningkatkan pengetahuan dan 

pengembangan teori, terutama di bidang keperawatan dan pengobatan 

non farmakologis, seperti seduhan jahe merah, kunyit asam, dan serai 

untuk mengurangi nyeri dismenore. 

2. Manfaat Secara Praktis  

a. Bagi Responden 

Diharapkan penelitian ini dapat dijadikan upaya bagi 

wanita untuk mengatasi nyeri dismenore dengan terapi non 

farmakologis tanaman herbal berupa seduhan jahe merah, kunyit 

asam, dan serai. 

b. Bagi Institusi Tempat Penelitian 

Diharapkan penelitian ini dapat menjadi referensi untuk 

penggunaan seduhan herbal jahe merah, kunyit asam, dan serai 

untuk mengurangi dismenore ketika menstruasi 

c. Bagi Peneliti  

Diharapkan penelitian ini mampu menjadi sumber referensi 

bagi penelitian selanjutnya dan bisa dikembangkan dengan 
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membandingkan tanaman herbal berkhasiat lainnya untuk 

mengurangi nyeri saat menstruasi.  

E. Ruang Lingkup Penelitian 

 Penelitian ini termasuk dalam bidang keperawatan maternitas. 

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui perbandingan efektivitas seduhan  

jahe merah, kunyit asam, dan serai terhadap intensitas nyeri dismenore. 

Penelitian ini adalah penelitian kuantitatif yang menggunakan jenis Quasi 

Experiment dengan Pre-test Post-test Nonequivalent Control Four Group 

Design dan menggunakan Numeric Rating Scale (NRS) untuk mengukur skala 

nyeri. Populasi penelitian ini adalah mahasiswi Fakultas Kedokteran jenjang 

S1 Universitas Sriwijaya yang mengalami dismenore ketika menstruasi. 

Penelitian ini dilakukan mulai dari 7 Mei 2024 sampai 29 Mei 2024. 

Pengambilan sampel dilakukan dengan menggunakan teknik purposive 

sampling. 
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