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BAB I 

PENDAHULUAN 

 

1.1 Latar Belakang 

Di era modern saat ini, jumlah perokok di dunia mencapai lebih 

dari 1,1 miliar orang, 800 juta diantaranya berada di negara berkembang. 

Di kawasan ASEAN jumlah perokok sebanyak 122 juta, dan setengah dari 

jumlah perokok tersebut tinggal di Indonesia yaitu sebanyak 65 juta orang. 

Setiap tahunnya angka kematian diantaranya akibat penggunaan tembakau 

di dunia mencapai 7 juta jiwa, 6 juta kematian diantaranya akibat 

penggunaan tembakau langsung, dan 890.000 non perokok terbunuh akibat 

terpapar asap rokok. Pada tahun 2014, di Indonesia frekuensi jumlah orang 

yang terpapar asap rokok tertinggi terjadi di luar rumah yaitu sebanyak 

60,1% dan didalam rumah sebanyak 57,3%. Tempat-tempat umum dengan 

paparan asap rokok tertinggi terjadi di restaurant (85%), kendaraan umum 

(70%), gedung pemerintahan (63%), di tempat kerja (51%) dan di fasilitas 

kesehatan (18%) (The Asean Tobacco Control Atlas (SEACTA)2018). 

Sebatang rokok yang terbakar akan menghasilkan asap yang berisi 

lebih dari 4000 bahan kimia, dengan 40 jenis diantaranya bersifat 

karsinogenik dan 200 diantaranya berbahaya bagi kesehatan. Kandungan 

dalam rokok yang paling berbahaya adalah tar, nikotin dan karbon 

monoksida (Crofton, 2002). Kandungan nikotin 1,8 - 3,3 kali lebih tinggi 

dalam asap sampingan (Sharon et al., 2001). Asap rokok bisa dibagi 

menjadi dua, yaitu asap utama dan asap samping. Asap utama adalah asap 

rokok yang dihisap langsung oleh perokok, sedangkan asap samping 

adalah asap rokok yang disebarkan ke udara bebas, sehingga dapat terhirup 

oleh orang yang berada disekitarnya yang dikenal sebagai perokok pasif 

(Sitopeo, 2000). Perokok pasif tiga kali beresiko terkena penyakit daripada 

perokok aktif, ini disebabkan oleh kadar senyawa berbahaya di dalam 

tubuh perokok pasif yang jumlahnya lebih besar, akibat racun yang dihirup 

oleh perokok pasif tidak disaring. Asap sampingan yang dihirup oleh 

perokok pasif adalah hasil dari pembakaran dengan suhu rendah, kondisi 
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ini membuat pembakaran menjadi kurang lengkap dan terlepas lebih 

banyak bahan kimia (Syahdrajat, 2007). 

Bahaya merokok bagi kesehatan diantaranya yaitu gangguan 

kardiovaskular, paru-paru, otak, mulut dan tenggorokan, lambung, tulang, 

gangguan reproduksi dan kesuburan (NHS, 2017). Gangguan yang 

disebabkan oleh aktifitas merokok yang berhubungan dengan kesehatan 

reproduksi wanita dimulai dari gangguan haid, early menopause (lebih 

cepat berhenti haid) hingga sulit untuk hamil, dan terjadi pula peningkatan 

risiko munculnya kasus kehamilan di luar kandungan dan keguuguran, 

kecacatan pada janin, dan dapat menyebabkan dismenore saat menstruasi. 

Dampak terhadap kesehatan reproduksi tersebut tidak hanya dialami oleh 

wanita dengan status perokok aktif tetapi juga dengan wanita yang terkena 

paparan asap rokok (Megawati, 2006). 

Salah satu kandungan dalam asap rokok adalah nikotin. Nikotin 

merupakan vasokonstiktor yang dapat mengakibatkan berkurangnya 

endometrium darah mengalir 30% sampai 40%. Vasokonstriksi pembuluh 

darah menyebabkan iskemia yang dapat merangsang pengeluaran 

prostaglandin F2-α, hal ini umum terjadi pada wanita dengan dismenore 

primer (Bafil et al., 2016). Chen et al., (2000) juga membuktikan bahwa 

nikotin pada wanita secara signifikan mengurangi efek dari darah 

endometrium mengalir, dan meningkatkan pengeluaran prostaglandin F2-α 

biasa terjadi pada wanita dengan dismenore. 

Dismenorea merupakan salah satu gangguan menstruasi dengan 

prevalensi terbesar dimana angka kejadian dismenore di dunia mencapai 

90% (Holder, 2014). Penelitian yang dilakukan di Amerika Serikat 

menunjukkan bahwa hampir 95% wanita mengalami dismenore (Calis, 

2015). Di Indonesia angka kejadian dismenore primer sekitar 54.89% 

sedangkan sisanya adalah tipe sekunder. Banyaknya remaja putri yang 

sering tdak hadir di sekolah dan tidak menjalani kegiatan sehari-hari 

sekitar 14% disebabkan oleh dismenore (Utari, 2016). 

Nyeri pada dismenore primer disebabkan karena tingginya kadar 

prostaglandin. Setelah ovulasi, sebagai respon terhadap produksi 
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progesteron, asam lemak di dalam fosfolipid membram sel bertambah. 

Asam arakidonat dilepaskan dan memulai kaskade prostaglandin dalam 

uterus, prostaglandin F2-α akan menyebabkan hipertonus miometrium dan 

vasokontriksi sehingga akan menimbulkan iskemia dan nyeri. Kadar 

prostaglandin F2-α lebih tinggi selama dua hari pertama menstruasi pada 

perempuan dengan dismenore primer (Gumanga dan Aryee, 2014). 

Dismenore memiliki efek negatif baik jangka pendek maupun 

jangka panjang. Untuk jangka pendek dismenore dapat mempengaruhi 

aktifitas sehari-hari khususnya bagi remaja akan sangat menggangu dalam 

proses belajar mengajar, sulit berkonsentrasi, memiliki lebih banyak hari 

libur (tidak masuk sekolah/kantor), konflik emosional, ketegangan dan 

kecemasan. Wanita yang mengalami dismenore menjadi murung, mudah 

marah, dan tidak dapat berinteraksi secara efektif dengan orang lain. Nyeri 

dismenore juga berkontribusi terhadap sulit tidur dan rasa gelisah (Aziato 

et al., 2014). Sedangkan untuk efek jangka panjang dismenore yang hebat 

dapat memicu terjadinya kemandulan bahkan kematian (Proverawati dan 

Misaroh, 2009). 

Berbagai faktor risiko yang berhubungan dengan meningkatnya 

tingkat kejadian dismenore primer, antara lain : menarche usia dini,  

riwayat keluarga dengan keluhan dismenore, terpapar asap rokok, 

konsumsi fast food dan Lama menstruasi (Larasati & Alatas, 2016). 

Penelitian yang dilakukan oleh Bavil et al., (2016) di Fakultas Kedokteran 

Universitas Sari di Iran bahwa didapatkan hasil yang signifikan dari 

hubunngan antara paparan asap rokok dengan kejadian dismenore primer. 

Berdasarkan penelitian sebelumnya yang telah dilakukan oleh Rifki, Y.S., 

et al (2016) di Fakultas Kedokteran Universitas Andalas berdasarkan uji 

statistik Chi-Square untuk menguji hubungan paparan asap rokok 

lingkungan dengan kejadian dismenore primer diperoleh hasil nilai yang 

signifikan bahwa ada hubungan paparan asap rokok dengan kejadian 

dismenorea primer.  

Penelitian yang dilakukan Martha (2009) pada wanita perokok 

(aktif dan pasif) di Kota Surakarta, penelitian ini juga mengungkapkan
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 bahwa adanya hasil yang signifikan dari hubungan paparan asap 

rokok dengan kejadian dismenorea primer. Penelitian yang dilakukan oleh 

Amini, R. (2010) mengenai pengaruh perokok pasif terhadap kejadian 

dismenore primer di Kota Surakarta melaporkan bahwa terdapat hubungan 

antara perokok pasif dengan kejadian dismenore primer. Mekanisme 

biologis yang mempengaruhi kejadian dismenore primer ini diakibatkan 

dari nikotin yang bersifat vasokontriktor sehingga mengakibatkan 

berkurangnya aliran darah yang menuju endometrium (Chen, et al., 2000). 

Universitas Sriwijaya sampai saat ini belum menerapkan kebijakan 

Kawasan Tanpa Rokok (KTR) dalam lingkup wilayahnya, sehingga masih 

banyak tempat-tempat di dalam wilayah Unsri yang terdapat banyak asap 

rokok. Salah satu tempat yang berdasarkan pengamatan peneliti terdapat 

banyak asap rokok yaitu terminal dan kantin. Kantin merupakan tempat 

yang paling diminati oleh mahasiswa dalam menghabiskan waktunya 

dengan bersantai dan merokok. Terminal menjadi tempat bagi mahasiswi 

untuk menunggu bis  dan di terminal banyak dari supir bis, pedagang dan 

mahasiswa yang merokok. Mengingat universitas merupakan tempat 

dimana berlangsungnya sebuah proses belajar mengajar, dan sebagaian 

besar waktu mahasiswi dihabiskan disini. Oleh karena itu, perlu dilakukan 

penelitian lebih lanjut untuk mengetahui faktor resiko terjadinya 

dismenorea primer ini dimana paparan asap rokok di lingkungan sebagai 

salah satu yang belum pernah diteliti sebelumnya. 

 

1.2 Rumusan Masalah 

Dari uraian latar belakang di atas diketahui bahwa Universitas 

Sriwijaya sampai saat ini belum menerapkan kebijakan Kawasan Tanpa 

Rokok (KTR) dalam lingkup wilayahnya, sehingga tidak ada dapat 

dipungkiri jika mahasiswi Unsri dapat terpapar asap rokok di lingkungan 

Universitas. Mahasiswi Universitas Sriwijaya secara umum berusia 

belasan hingga awal 20an, dimana dismenore primer sering terjadi pada 

usia 15-25tahun. Faktor resiko dismenorea primer salah satunya adalah 

asap rokok. Efek yang dirasakan wanita akibat dismenorea primer untuk 
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jangka pendek dapat mempengaruhi aktifitas sehari-hari. Sedangkan untuk 

efek jangka panjang dismenore yang hebat dapat memicu terjadinya 

kemandulan. Selain itu, penelitian mengenai hubungan paparan asap rokok 

dengan kejadian dismenorea primer pada mahasisiwi di Universitas 

Sriwijaya belum pernah dilakukan sebelumnya. Berdasarkan permasalahan 

diatas maka rumusan masalah penelitian ini adalah apakah terdapat 

hubungan antara paparan asap rokok dengan kejadian dismenorea primer 

pada mahasiswi  di Universitas Sriwijaya. 

 

1.3 Tujuan Penelitian 

1.3.2 Tujuan Umum 

Penelitian ini bertujuan untuk menganalisis hubungan antara 

pajanan asap rokok dengan kejadian dismenorea primer pada mahasiswi di 

Universitas Sriwijaya. 

1.3.2 Tujuan Khusus 

1. Menganalisis proporsi kejadian dismenorea primer pada mahasiswi di 

Universitas Sriwijaya. 

2. Menganalisis proporsi keterpajanan asap rokok pada mahasiswi di 

Universitas Sriwijaya. 

3. Menganalisis proporsi faktor lainnya (menarke usia dini, riwayat 

keluarga dengan keluhan dismenorea, konsumsi fast food, dan lama 

menstruasi) pada mahasiswi di Universitas Sriwijaya. 

4. Menganalisis hubungan antara paparan asap rokok dengan kejadian 

dismenorea primer pada mahasiswi di Universitas Sriwijaya. 

5. Menganalisis hubungan antara menarke usia dini dengan kejadian 

dismenorea primer pada mahasiswi di Universitas Sriwijaya. 

6. Menganalisis hubungan antara riwayat keluarga dengan keluhan 

dismenorea dengan kejadian dismenorea primer pada mahasiswi di 

Universitas Sriwijaya. 

7. Menganalisis hubungan antara konsumsi fast food dengan dismenorea 

primer pada mahasiswi di Universitas Sriwijaya. 
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8. Menganalisis hubungan antara lama menstruasi dengan kejadian 

dismenorea primer pada mahasiswi di Universitas Sriwijaya. 

 

1.4 Manfaat Penelitian 

1.4.1 Manfaat Teoritis 

Hasil penelitian ini dapat memberikan gambaran pengetahuan 

terhadap masalah yang berkaitan dengan dismenorea primer. 

1.4.2 Manfaat Praktis 

Hasil penelitian ini dapat digunakan sebagai bahan acuan bacaan 

bagi mahasiswa dan masukan bagi institusi pendidikan agar memanfaatkan 

hasil penelitian ini sebagai bahan studi banding untuk perkembangan 

selanjutnya bagi penelitian yang akan meneliti hal-hal yang belum 

terungkap dalam penelitian ini. 

 

1.5 Ruang Lingkup Penelitian 

1.5.1 Lingkup Lokasi 

Penelitian ini dilakukan di wilayah Universitas Sriwijaya. 

1.5.2 Lingkup Materi 

Penelitian ini dibatasi pada pembahasan mengenai hubungan antara 

paparan asap rokok dengan kejadian dismenore primer pada mahasiswi di 

Universitas Sriwijaya. 

1.5.3 Lingkup Waktu 

Penelitian ini dilakukan pada bulan april 2019. 
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