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Abstrak 

Pendahuluan : Tekanan darah tinggi (hipertensi) dapat di tangani dengan terapi farmakologis dan non farmakologis 

contohnya terapi senam hipertensi, pemberian air rebusan daun salam dan relaksasi napas dalam pada lansia hipertensi di 

RSLU Karawang. Metode:  Penelitian ini merupakan jenis Penelitian Ekspreriment dengan menggunakan Desain Penelitian 

Berupa Quasi – Eksperimental Non Equivalent Kontrol Grup Teknik pengambilan sampel dalam penelitian ini adalah total 

sampling sebanyak 30 responden 15 kelompok perlakuan dan 15 kelompok kontrol. Pengumpulan data dengan cara mengukur 

tekanan darah menggunakan sygmanometer dan stetoskop dengan uji statistic Wilcoxon. Nilai tengah tekanan darah sistolik 

dan diastolik pada kelompok perlakuan sebelum pemberian air rebusan daun salam sistolik 150.00 (140-190) mmHg dan 

diastolik 80,00 (90-110) mmHg sedangkan setelah perlakuan pemberian air rebusan daun salam rata – rata tekanan darah 

sistolik 140.00 (130-180) mmHg dan diastolik 80,00 (70-100) mmHg responden Hasil analisis Uji Wilcoxon diketahui 

tekanan darah setelah perlakuan sistolik (p=0,001), sedangkan tekanan darah diastolik (p=0,003). Sedangkan hasil uji statistic 

Wilcoxon pada kelompok kontrol sebelum dan sesudah diberikan terapi senam hipertensi, pemberian air rebusan daun dalam 

dan relaksasi napas dalam didapatkan hasil nilai sistolik sebelum 150.00 dan nilai diastolic 90.00 (90-110)  dan nilai sistolik 

sesudah 150 (140-170) dan nilai diastolic sebesar 90.00 (90-110) responden hasil analisis Uji Wilcoxon diketahui tekanan 

darah sistolik kelompok kontrol (p=0.366) dan tekanan darah diastolic 0.564. Disimpulkan bahwa terdapat pengaruh dari 

pemberian terapi senam hipertensi, air rebusan daun salam dan relaksasi napas dalam pada lansia hipertensi di RSLU 

Karawang pada kelompok perlakuan dan tidak terdapat pengaruh pada kelompok kontrol 

Kata Kunci : lansia, senam hipertensi, daun salam, relaksasi nafas dalam

 

 

Abstract 

Introduction: High blood pressure (hypertension) can be treated with pharmacological and non-pharmacological therapies, 

for example hypertension exercise therapy, giving bay leaf boiled water and deep breathing relaxation for hypertensive elderly 

at RSLU Karawang. Method : This research is a type of experimental research using a research design in the form of a quasi-

experimental non-equivalent control group. The sampling technique in this study was a total sampling of 30 respondents, 15 

treatment groups and 15 control groups. Data collection by measuring blood pressure using a sygmanometer and stethoscope 

with the Wilcoxon statistical test. The mean systolic and diastolic blood pressure in the treatment group before administration 

of boiled bay leaf water was systolic 150.00 (140-190) mmHg and diastolic 80.00 (90-110) mmHg while after treatment with 

bay leaf boiled water the average systolic blood pressure was 140.00 Respondents (130-180) mmHg and diastolic 80.00 (70-

100) mmHg. The results of the analysis of the Wilcoxon test showed blood pressure after systolic treatment (p=0.001), while 

diastolic blood pressure (p=0.003). While the results of the Wilcoxon statistical test in the control group before and after 

being given hypertension exercise therapy, giving deep leaf boiled water and deep breathing relaxation obtained the results 

of the systolic value before 150.00 and the diastolic value 90.00 (90-110) and the systolic value after 150 (140-170) and a 

diastolic value of 90.00 (90-110). The results of the analysis of the Wilcoxon test showed that the control group had systolic 

blood pressure (p=0.366) and 0.564 diastolic blood pressure. Conclusion:It was concluded that there was an effect of giving 

hypertension exercise therapy, boiled bay leaf water and deep breathing relaxation in hypertensive elderly people at 

Karawang General Hospital in the treatment group and there was no effect on the control group 

Keyword : elderly, hypertension exercise, bay leaf, deep breathing relaxation. 
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Pendahuluan 

Seiring peningkatan jumlah penduduk lansia 

menimbulkan konsekuensi yang kompleks. 

Berbagai tantangan yang diakibatkan penuaan 

penduduk telah mencakup hampir setiap aspek 

kehidupan diantara terjadinya penurunan kualitas 

hidup lansia(Badan Pusat Statistik, 2021) 

Indonesia pada beberapa tahun terakhir 

mengalami peningkatan kejadian penyakit tidak 

menular mengalami peningkatkan, salah satunya 

adalah penyakit hipertensi(Kemenkes RI, 2013).  

Tekanan darah pada systolenya mengalami 

penurunan sedangkan pada tekanan darah 

diastolenya tidak mengalami perubahan yang 

signifikan (Solihin et al., 2020).  

 Lansia wanita yang telah mengalami 

menopause akan memeiliki resiko terkena 

hipertensi 1,597 kali lebih beresiko disbanding 

wanita muda(Kartika, cusmarih, 2019) 

Penelitian Kristiani dan Dewi tahun 2018 

didapatkan hasil adanya pengaruh sebelum dan 

setelah pemberian senam lansia pada tekanan darah 

penderita hipertensi setelah dilakukan senam lansia 

3 kali seminggu dalam waktu 40 menit  (Kristiani 

& Dewi, 2021) 

Berdasarkan Profil Kesehatan Provinsi Jawa 

Barat Tahun 2020 mencatat prevalensi hipertensi 

berdasarkan hasil pengukuran tekanan darah di 

Jawa Barat tahun 2020 sebesar 34,7% sedangkan 

hasil Riskesdas 2018 sebesar 39,6%, mengalami 

peningkatan dibandingkan hasil Riskesdas 2013 

yaitu sebesar 29,4%. Kabupaten Karawang 

termasuk ke dalam Provinsi Jawa Barat dengan 

prevalensi hipertensi sebesar 100% (Dinkes Jawa 

Barat, 2020) 

Angka prevalensi hipertensi dari tahun ke 

tahun mengalami kenaikan dapat diketahui bahwa 

penyakit hipertensi atau yang lebih dikenal dengan 

penyakit tekanan darah tinggi merupakan Penyakit 

Tidak Menular (PTM) paling tinggi di Kabupaten 

Karawang. Jumlah kasus hipertensi mengalami 

peningkatan dari tahun 2021 yaitu sebanyak 

337.541 kasus. (Dinas kesehatan, 2020) 

Berdasarkan data Dinas Kesehatan 

Kabupaten Karawang Tahun 2020 menunjukkan 

prevalensi hipertensi tertinggi di Kabupaten 

Karawang terjadi di Wilayah kerja Puskesmas 

Pedes (10,6%), Puskesmas Cilamaya (6,7%) dan 

Puskesmas Cikampek (5,8%). Di antara puskesmas 

tersebut, Puskesmas Cikampek mengalami 

peningkatan kasus hipertensi dari tahun 2019 

sebanyak 7.039 kasus dan pada tahun 2020 

sebanyak 8.241 kasus. Sedangkan kasus pada bulan 

Januari hingga Mei tahun 2021 yang tercatat di 

rekam medis sebanyak 432 kasus. 

Daun salam (syzygiumpolyanthum) 

merupakan tanaman yang banyak memiliki 

manfaat selain digunakan untuk bumbu masakan 

daun salam ini juga digunakan sebagai obat herbal 

dimana daun salam ini mampu mengatasi berbagai 

macam penyakit salah satunya yaitu penyakit 

hipertensi yang memiliki kandungan berupa 

minyak atsiri (sitrat, euganol) yang bersifat 

antibacterial, tamin dan flavoida yang bersifat 

sebagai anti inflamasi sehingga dalam daun salam 

ini mempunyai fungsi untuk menurunkan tekanan 

darah pada penderita hipertensi (Nurcahyati E, 

2014) dalam (Hidayat at all, 2018) 

Aktivitas fisik seperti senam lansia mampu 

mendorong jantung bekerja secara optimal, dimana 

olah raga mampu meningkatkan kebutuhan energi 

oleh sel, jaringan dan organ tubuh, sehingga dapat 

meningkatkan aliran balik ke vena dan 

menyebabkan volume sekuncup yang akan 

langsung meningkatkan curah jantung. Setelah 

melakukan senam secara teru smenerus maka 

pembuluh darah akan lebih elastis dan penurunan 

tekanan darah akan berlangsung lama (Lauralee 

Sherwood, 2018) 

Solusi yang bisa diberikan kepada 

responden lansia hipertensi adalah diawali dengan 

memberikan penyuluhan dan pengenalan tentang 

manfaat pengobatan herbal menggunakan air 

rebusan daun salam dan aktivitas senam hipertensi. 

Penatalaksanaan tersebut dapat dijadikan sebagai 

solusi alternatif dalam pengobatan hipertensi. 

Dalam hal ini peneliti ingin memberikan alternatif 

pengobatan herbal dan senam berupa air rebusan 

daun salam dan senam hipertensi pada lansia 

hipertensi. 

Berdasarkan latar belakang di atas, maka 

peneliti tertarik untuk melakukan penelitian tentang 

pengaruh senam hipertensi, pemberian air rebusan 

daun salam dan relaksasi napas dalam terhadap 

penurunan tekanan darah pada pasien lansia dengan 

hipertensi di RSLU Karawang. 
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Metode 

Desain penelitian yang di gunakan dalam penelitian 

ini ialah desain  penelitian quasi-eksperimen dengan 

rancangan pre-post test with kontrol group(Kartika, 

2017). Populasi yang telah diteliti adalah seluruh 

pasien dengan hipertensi yang terdata pada bulan 

Agustus sampai Oktober 2022 di wilayah kerja 

Dinas Sosial RSLU Karawang berjumlah sekitar 65 

orang. Dalam penelitian ini meliputi 

sphygmomanometer, stetoskop, daun salam, sound 

system, dan laptop. 

 

Hasil dan Pembahasan 

Tabel 1. Distribusi Rata-rata Tekanan Darah 

Diastolik pre-test Responden di Dinas Sosial 

RSLU Karawang Tahun 2022 

Tekanan 

Darah 

Diastolik 

Mean Median Standar 

Deviasi 

Min 

– 

Max 

Perlakuan  92.00 90.00 10.142 80 – 

110 

Kontrol  94.00 90.00 9.856 80-

110 

 

Tabel 5.7 

Distribusi Rata-rata Tekanan Darah Sitolik 

post-test Responden di Dinas Sosial 

RSLU Karawang Tahun 2022 

Tekanan 

Darah 

Sistolik 

Mean Median Standar 

Deviasi 

Min 

– 

Max 

Perlakuan 141.33 140.00 15.523 130 

180 

Kontrol 151.33 150.00 11.255 140-

170 

  

 

Berdasarkan tabel 2 menunujukkan bahwa 

tekanan darah pre-test sistolik sebelum 

intervensi Kombinasi air rebusan daun salam 

dan senam hipertensi adalah dengan median 

140.00 mmHg pada kelompok perlakuan dan 

150.00 mmHg pada kelompok kontrol. 

Sedangkan untuk tekanan darah pre-test 

diastolik dengan median 90,00 mmHg pada 

kelompok perlakuan dan 90.00 mmHg pada 

kelompok kontrol. 

 

Tabel 2. One Sample Kolmogorov-Smirnov 

Test 

NO VA      Variabel UJKI Kolmogorov-

Smirnov 

  Kesimpulan 

1 Sistol Pre Perlakukan 0.000 Tidak normal 

2           Diastole Pre 

Perlakuan 

0.016 Tidak Normal 

3 Sistol post perlakuan 0.005 Tidak Normal 

4      Di      Diastole post 

perlakuan 

0.008 Tidak Normal 

5 Sistol pre kontrol 0.000 Tidak Normal 

6 Diast  Diastole pre 

kontrol 

0.128 Normal 

7 Sistol post kontrol 0.017 Tidak Normal 

8 D        Diastole post 

kontrol 

0.001 Tidak Normal 

 

Hasil dari uji normalitas data tekanan 

darah sistolik sebelum dilakukan pemberian terapi 

senam hipertensi, pemberian air daun salam dan 

relaksasi nafas dalam pada kelompok perlakuan 

sebesar 0,000 dan nilai diastole sebesar 0.016 sehingga 

data tidak berdistribusi normal, sedangkan tekanan 

darah sistol pada kelompok kontrol sebesar 0.000 dan 

nilai diastole sebesar 0.128 sehingga data tidak 

berdistribusi normal. Data tekanan darah sistolik 

kelompok perlakuan setelah diberikan terapi senam 

hipertensi, pemberian air rebusan daun salam dan 

relaksasi nafas dalam sebesar 0.005 dan diastolic 

sebesar 0.008, sedangkan nilai sistolik pada kelompok 

kontrol setelah diberikan terapi sebesar 0.017 dan nilai 

diastolik sebesar 0.001. Karena hasil dari uji normalitas 

<0.005 dapat disimpulkan bahwa data tidak 

berdistribusi normal sehingga peneliti menggunakan 

uji Wilcoxon. 

 

Tabel 3. Efektivitas sesudah dan sebelum 

diberikan terapi senam hipertensi, pemberian 

air rebusan daun salam dan relaksasi nafas 

dalam terhadap tekanan darah sistol 

kelompok perlakuan 

VARIBEL MEDIAN NILAI P 

MIN-MAX 

SISTOL PRE 

PERLAKUKAN 

150 (140-190) 0.001 

SISTOL POST 

PERLAKUAN 

140 (130-180) 
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Pada tabel diatas menunjukkan hasil uji 

Wilcoxon (p=0,001). Karena nilai p < 0,005, 

secara statistic terdapat perbedaan antara 

sebelum dan sesudah diberikan terapi senam 

hipertensi, pemberian air rebusan daun salam 

dan relaksasi nafas dalam pada kelompok 

perlakuan. 

 

Tabel 4. Efektivitas sesudah dan sebelum 

diberikan terapi senam hipertensi, pemberian 

air rebusan daun salam dan relaksasi nafas 

dalam terhadap tekanan darah sistol kelompok 

perlakuan 

VARIBEL MEDIAN NILAI P 

MIN-MAX 

SISTOL PRE 

PERLAKUKAN 

150 (140-190) 0.001 

SISTOL POST 

PERLAKUAN 

140 (130-180) 

Pada tabel diatas menunjukkan hasil uji 

Wilcoxon (p=0,001). Karena nilai p < 0,005, 

secara statistic terdapat perbedaan antara 

sebelum dan sesudah diberikan terapi senam 

hipertensi, pemberian air rebusan daun salam 

dan relaksasi nafas dalam pada kelompok 

perlakuan. 

 

Tabel 5. Efektivitas sesudah dan sebelum 

diberikan terapi senam hipertensi, pemberian 

air rebusan daun salam dan relaksasi nafas 

dalam terhadap tekanan darah diastol 

kelompok perlakuan 

VARIBEL MEDIAN NILAI P 

MIN-MAX 

Diastole pre 

perlakuan 

80.00 (90-110) 0.003 

Diastole post 

perlakuan 

80.00 (70-100) 

 

Pada tabel diatas menunjukkan hasil uji 

Wilcoxon (p=0,003). Karena nilai p < 0,005, 

secara statistic terdapat perbedaan antara 

sebelum dan sesudah diberikan terapi senam 

hipertensi, pemberian air rebusan daun salam 

dan relaksasi nafas dalam pada kelompok 

perlakuan. 

Hasil penelitian menunjukkan bahwa 

sebelum diberikan tindakan intervensi 

pemberian air rebusan daun salam, senam 

hipertensi dan relaksasi nafas dalam didapatkan 

30 responden yang mengalami hipertensi. 

Kelompok perlakuan 15 orang serta kelompok 

kontrol 15 orang responden, sesudah dilakukan 

perlakuan pemberian terapi komplementer air 

rebusan daun salam mengalami perubahan pada 

tekanan darah sistolik serta diastolik pada 

kelompok perlakuan, serta 15 responden 

kelompok kontrol tidak mengalami penurunan 

tekanan sistolik serta diastolik.  

Berdasarkan data yang didapat dari 

hasil penelitian bahwa nilai tekanan darah 

sistolik pada kelompok perlakuan sebelum 

dilakukan pemberian terapi senam hipertensi, 

pemberian air rebusan daun salam dan relaksasi 

nafas dalam sebesar 150 (140-190) dan sesudah 

perlakuan sebesar 140 (130-180) dengan nilai P 

sebesar 0.001 dan nilai tekanan darah diastolic 

sebelum pada kelompok perlakuan sebesar 

80.00 (90-110) dan diastolic sesudah terapi 

sebesar 80.00 (70-100) dengan nilai P sebesar 

0.003. sehingga dapat disimpulkan bahwa 

terdapat perubahan tekanan darah sebelum dan 

sesudah diberikan terapi senam hipertensi, 

pemberian air rebusan daun salam dan relaksasi 

nafas dalam pada kelompok perlakuan. 

Sedangkan data yang dari hasil 

penelitian pada kelompok kontrol didapatkan 

hasil tekanan darah sistolik pada kelompok 

kontrol sebelum dilakukan pemberian terapi 

senam hipertensi, pemberian air rebusan daun 

salam dan relaksasi nafas dalam sebesar 150 

(140-170) dan sesudah perlakuan sebesar 150 

(140-170) dengan nilai P sebesar 0.366 dan 

nilai tekanan darah diastolic sebelum pada 

kelompok perlakuan sebesar 90.00 (80-110) 

dan diastolic sesudah terapi sebesar 90.00 (80-

110) dengan nilai P sebesar 0.564. sehingga 

dapat disimpulkan bahwa tidak terdapat 

perubahan tekanan darah sebelum dan sesudah 

diberikan terapi senam hipertensi, pemberian 

air rebusan daun salam dan relaksasi nafas 

dalam pada kelompok kontrol. 

Penelitian ini dilakukan pada tanggal 6 

november sampai dengan 26 november 2022 

dengan pemberian terapi non farmakologis 

pemberian air rebusan daun salam, senam 
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hipertensi dan relaksasi nafas dalam pada 

penderita hipertensi di RSLU Karawang 

diberikan air rebusan daun salam, senam 

hipertensi dan relaksasi nafas dalam selama 3 

kali dalam 7 hari dalam pemberian terapi 

senam dan relaksasi nafas dalam. 7 hari 

berturut-turut dalam pemberian air rebusan 

daun salam dengan pengukuran tekanan darah 

dilakukan saat pre-test selama 7 hari pagi dan 

sore hari dan pengukuran tekanan darah post-

test pada hari ke-7 pada sore hari pada masing-

masing terapi dengan rata-rata tekanan darah 

sistolik 141,33 mmHg dan rata-rata tekanan 

darah diastolik 83,33 mmHg pada kelompok 

perlakuan dan rata-rata tekanan darah sistolik 

151.33 mmHg dan rata-rata tekanan darah 

diastolic 92.67 pada kelompok kontrol. 

Bersumber pada beberapa hasil 

penelitian yang sudah dilakukan ditemukan 

jika pemberian air rebusan daun salam, senam 

hipertensi dan relaksasi nafas dalam memiliki 

pengaruh terhadap perubahan tekanan darah 

pada penderita hipertensi, Hal ini ditunjukkan 

dengan terdapat bahwa adanya perbedaan 

tekanan darah saat sebelum dan setelah 

diberikan air rebusan daun salam tersebut.  

Penelitian ini sejalan dengan penelitian 

yang yang lain yaitu dari 8 responden setelah 

dilakukan senam hipertensi pada lansia 

mengalami penurunan tekanan darah dimana 

hasil uji statistic didapatkan nilai p : 0,001 

artinya ada pengaruh senam lansia terhadap 

penurunan tekanan darah akan lebih cepat 

dibandingkan dengan yang menderita 

hipertensi yang mengandalkan pengobatan 

medis saja(Anwari, 2018) 

Air Rebusan Daun Salam sendiri 

merupakan salah satu bentuk terapi 

komplementer non farmakologi untuk 

menurunkan tekanan darah. Penderita 

hipertensi dapat menggunakan terapi ini secara 

mandiri dirumah dikarenakan alat dan bahan 

yang digunakan mudah didapatkan dan biaya 

yang relatif murah. Tanpa harus berobat 

kedokter dengan biaya yang mahal dan dengan 

mengkonsumsi obat kimia yang memiliki 

banyak efek samping. Dikarenakan di dalam 

daun salam terdapat kandungan yang dapat 

menurunkan tekanan darah antara lain Saponin, 

flavonoid, dan tannin. Saponin yang terdapat 

dalam daun salam berfungsi sebagai 

antioksidan yang dapat mencegah terjadinya 

oksidasi sel pada tubuh.hasil penelitian yang 

sejalan adalah  didapatkan hasil statiktik nilai p:  

0,000 yang nilainya lebih kecil dari taraf 

kesalahan α : 0,05. berarti ada pengaruh air 

rebusan daun salam terhadap penurunan 

tekanan darah pada lansia yang menderita 

hipertensi di wilayah kerja UPT Puskesmas 

GulukGuluk Kecamatan Guluk-Guluk. Daun 

salam mempunyai kandungan kimia seperti 

minyak atsiri, sitrat, euganol, tannin serta 

flavanoid yang dipercaya mampu untuk 

menurunkan tekanan darah, mekanisme kerja 

dari daun salam ini yaitu merangsang sekresi 

cairan empedu sehingga lemak akan keluar 

bersamaan dengan usus yang kemudian 

mengurangi gumpalan lemak yang mengendap 

dalam pembuluh darah sehingga aliran darah 

menjadi lancar dan tekanan darah akan 

normal(Hidayat at all, 2018) 

Hasil penelitian lain menujukan 

terdapat pengaruh rebusan daun salam terhadap 

penurunan tekanan darah pada penderita 

hipertensi, diharapkan responden 

mengkonsumsi rebusan daun salam dan 

menyebar luaskan tentangmanfaat daun salam 

sebagai alternative dalam upaya menurunan 

tekanan darah(Samidah, 2015) 

 Hasil penelitian lain dari jumlah 

sampel sebanyak 10 sampel, selisih rata-

rata tekanan darah sistolik pasien hipertensi 

sebelum dan sesudah pemberian teknik 

pernafasan dalam adalah 7,514, dengan 

standar deviasi 1,190 dan nilai p=0,000 

serta selisih rata-rata tekanan darah 

diastolik pasien hipertensi sebelum dan 

sesudah pemberian teknik pernafasan 

dalam adalah 9,400. dengan standar deviasi 

3,748 dan nilai p=0,000. Artinya  

pernafasan dalam dapat menurunkan 

tekanan darah pada pasien hipertensi yang 

diberikan teknik pernafasan Diharapkan 

menerapkan teknik nafas dalam secara 

teratur (Juwita & Efriza, 2018) 
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Pemberian air rebusan daun salam 

dapat menurunkan tekanan darah, karna daun 

salam mengandung senyawa flavonoid yang 

berpengaruh sebagai vasolidator pembuluh 

darah. Hal ini dapat di lihat bahwa dari 26 

responden setelah mengkonsumsi rebusan air 

daun salam 2 kali sehari sebanyak setengah 

gelas pada hari ke 1, tidak ada yang mengalami 

penurunan tekanan darah, hari ke 2 sebanyak 5 

orang (19,2%) dari responden mengalami 

penurunan tekanan darah, hari ke 3 sebanyak 12 

orang (46,2%), pada hari ke 4 sebanyak 19 

orang (73,1%), pada hari ke 5 sebanyak 19 

orang (73,1%), pada ke hari 6 sebanyak 22 

orang (84,6%), pada hari ke 7 sebanyak 24 

orang dari responden yang mengalami 

penurunan tekanan darah (92,3%)(Nurhayati1 

& Lubis, 2019) 

Hasil penelitian bahwa program olah 

raga yang dilakukan selama 12 minggu 

mengurangi tekanan darah, merupakan temuan 

yang signifikan dimana pasien penderita 

hipertensi menurun tekanan darahnya dengan 

melakukan olah raga dengan intensitas sedang 

(Lopes at all, 2021)  

Hasil penelitian lain yang sejalan 

adalah bahwa terdapat pengaruh nafas dalam 

terhadap penurunan tekanan darah pada pasien 

hipertensi, P: 0,000 (α< 0,05), sehingga pasien 

dengan hipertensi di sarankan untuk melakukan 

latihan nafas dalam sebagai upaya membantu 

penurunan tekanan darah(Butar Butar, 2022) 

  

 

Kesimpulan dan saran 

Rata – rata karakteristik usia responden 

dalam penelitian ini pada kelompok perlakuan 

adalah 76. 63 tahun sedangkan pada kelompok 

kontrol rata-rata usia adalah 78. Rata-rata 

karakteristik dari lama menderita hipertensi 

pada kelompok perlakuan nilai rata-ratanya 7. 

33 tahun dan pada kelompok kontrol nilai rata-

ratanya 6. Rata-rata dari tekanan darah sistolik 

dan diastolik responden pada kelompok 

perlakuan sebelum diberikanannya intervensi 

senam hipertensi, pemberian air rebusan daun 

salam (Syzygium Polyanthum) dan relaksasi 

nafas dalam pada lansia penderita hipertensi di 

RSLU Karawang 153.  

Rata-rata tekanan darah sistolik dan 

diastolik sesudah diberikan rebusan daun salam 

pada kelompok perlakuan adalah tekanan darah 

sistolik 141.33 mmHg dan tekanan darah 

diastolik 83. Rata-rata tekanan darah sistolik 

dan diastolik kelompok kontrol adalah 153. 

Ada perbedaan yang bermakna rata-rata 

tekanan sebelum dan sesudah pemberian air 

rebusan daun salam dengan tekanan darah 

sistolik p Value = 0,001 dan tekanan darah 

diastolik setelah perlakuan p value = 0. 

Sehingga dapat disimpulkan terdapat pengaruh 

signifikan senam hipertensi, pemberian air 

rebusan daun salam dan relaksasi nafas dalam 

pada lansia penderita hipertensi di RSLU 

Karawang. 
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Abstrak 

Pendahuluan : prevalensi gangguan jiwa di dunia maupun di Indonesia terus meningkat. Data World Health 

Organization tahun 2022 menunjukan 1 dari 300 jiwa menderita skizofrenia. Data Depkes RI tahun 2018 

menunjukkan bahwa prevalensi rumah tangga dengan skizofrenia di Indonesia mencapai 7 per 1000 penduduk. 

Skizofrenia merupakan sekelompok reaksi psikotik yang mempengaruhi berbagai area fungsi individu, termasuk 

berpikir, berkomunikasi, merasakan, dan mengekspresikan emosi. Tujuan penelitian ini adalah untuk mengetahui 

asuhan keperawatan pada klien skizofrenia dengan diagnosa  keperawatan halusinasi pendengaran. Metode : 

Metode penelitian yang digunakan adalah studi kasus. Penelitian dilakukan selama 3 hari di Rumah Sakit Jiwa dr. 

Soeharto Heerdjan. Sampel penelitian menggunakan 2 klien skizofrenia dengan diagnosa keperawatan halusinasi 

pendengaran. Pengambilan sampel dengan purposive sampling.Pengambilan data menggunakan teknik wawancara, 

observasi, serta dokumentasi. Hasil penelitian dianalisis secara naratif berdasarkan tahapan proses keperawatan. 

Hasil : intervensi yang dilakukan terhadap klien diantaranya bina hubungan saling percaya, identifikasi halusinasi 

meliputi jenis, isi, frekuensi, waktu dan respon terhadap halusinasi, mengajarkan mengontrol halusinasi dengan cara 

menghardik, minum obat secara teratur, bercakap-cakap dan aktivitas terjadwal.  Halusinasi teratasi pada klien 1, 

sedangkan pada klien 2 halusiansi belum teratasi. Kesimpulan : intervensi yang diberikan. terbukti efektif dalam 

mengatasi masalah halusinasi pada salah satu klien. Hal ini dapat dipengaruhi oleh  lama rawat di klien di rumah 

sakit. Saran diharapkan studi kasus selanjutnya dapat dilakukan terhadap klien halusinasi dengan lama rawat yang 

sama sehingga dapat mengetahui efektivitas pemberian intervensi yang diberikan.  

Kata Kunci: Asuhan Keperawatan, Halusinasi Pendengaran, Skizofrenia Paranoid, 

 

Abstract 

 

Introduction: The prevalence of mental disorders in the world and in Indonesia continues to increase. Data from 

World Health Organization for 2022 shows that 1 in 300 people suffer from schizophrenia. Data from the Indonesian 

Ministry of Health in 2018 shows that the prevalence of households with schizophrenia in Indonesia reached 7 per 

1000 population. Schizophrenia is a group of psychotic reactions that affect various areas of an individual's 

functioning, including thinking, communicating, feeling, and expressing emotions. The aim of this research is to 

determine nursing care for schizophrenic clients with a nursing diagnosis of auditory hallucinations. Method: The 

research method used is a case study. The research was conducted for 3 days at Dr. Mental Hospital. Soeharto 

Heerdjan. The research sample used 2 schizophrenic clients with a nursing diagnosis of auditory hallucinations. 

Sampling was taken using purposive sampling. Data collection used interview, observation and documentation 

techniques. The research results were analyzed narratively based on the stages of the nursing process. Results: 

interventions carried out on clients include building a relationship of mutual trust, identifying hallucinations including 

type, content, frequency, time and response to hallucinations, teaching to control hallucinations by rebuking, taking 

medication regularly, chatting and scheduled activities. The hallucinations were resolved in client 1, while in client 2 

the hallucinations were not resolved. Conclusion: intervention provided. proven effective in overcoming the problem 

of hallucinations in one client. This can be influenced by the client's length of stay in hospital. Suggestion: it is hoped 

that further case studies can be carried out on clients with hallucinations with the same length of stay so that they can 

find out the effectiveness of the intervention provided. 

Keywords: Nursing Care, Auditory Hallucinations, Paranoid Schizophrenia 
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   Pendahuluan 

Gangguan jiwa merupakan sindrom atau 

pola perilaku yang secara klinis bermakna 

yang berhubungan dengan distress atau 

penderitaan dan menimbulkan kendala pada 

satu atau lebih fungsi kehidupan manusia 

(Pardede & Wulandari, 2020). Jumlah klien 

yang mengidap gangguan jiwa di dunia 

menurut WHO (2013) mencapai 450 juta 

orang dan memperkirakan bahwa ada 1 dari 

4 orang di dunia mengalami masalah 

gangguan jiwa. Salah satu yang termasuk 

gangguan jiwa adalah skizofrenia . 

Skizofrenia merupakan sekelompok 

reaksi psikotik yang mempengaruhi 

berbagai area fungsi individu, termasuk 

berpikir, berkomunikasi, merasakan, dan 

mengekspresikan emosi, serta gangguan otak 

yang ditandai dengan pikiran yang tidak 

teratur, delusi, halusinasi, dan perilaku aneh 

(Pardede & Hasibuan, 2020). World Health 

Organization (2022), menyatakan di seluruh 

dunia terdapat sekitar 24 juta jiwa atau 1 dari 

300 jiwa (0,32%) menderita skizofrenia 

(Saraceno & Caldas De Almeida, 2022) . 

Faktor yang mempengaruhi 

terjadinya skizofrenia diantaranya adalah 

usia dan jenis kelamin. Hasil penelitian 

menunjukan skizofrenia lebih sering dialami 

oleh pria dibandingkan wanita. Hal ini 

dikarenakan dalam menghadapi suatu 

permasalahan yang terjadi laki- laki lebih 

sering menutupinya dengan mengkonsumsi 

alcohol, obat-obatan terlarang, rokok 

sehingga berpeluang lebih untuk terkena 

skizofrenia (Landra & Anggelina, 2022).  

Klien skizofrenia pada umumnya 

menunjukan gejala positif dan gejala 

negatif. Gejala positif pada skizofrenia salah 

satunya yaitu halusinasi. Hasil penelitian 

(Landra & Anggelina, 2022) menunjukan 

sebanyak 90% klien skizofrenia 

menunjukan gejala berupa halusinasi. 

Halusinasi adalah persepsi panca indra tanpa 

adanya rangsangan dari luar yang dapat 

terjadi pada system pengindraan dimana 

terjadi pada saat kesadaran individu itu 

penuh dan baik (Herawati, 2021). 

Halusinasi terbagi dari beberapa macam 

yaitu halusinasi auditori (pendengaran), 

halusinasi visual (penglihatan), halusinasi 

olfaktori (penciuman), halusinasi taktil 

(sentuhan), halusinasi gustatori 

(pengecapan), dan halusinasi kinestetik. 

Salah satu halusinasi yang banyak dijumpai 

yaitu halusinasi pendengaran. Halusinasi 

yang paling banyak dialami adalah 

halusinasi pendengaran.  Sebanyak 70% 

klien halusinasi mengalami halusinasi 

pendengaran, 20% halusinasi penglihatan, 

dan sisanya adalah halusinasi penghidu, 

pengecapan, dan peraba. (Herawati, 2021). 

Halusinasi pendengaran adalah mendengar 

suara yang berkisar mulai dari suara 

sederhana sampai suara yang berbicara 

mengenai klien sehingga klien berespon 

terhadap suara tersebut (Agustina, 2018).  

Data yang didapatkan dirumah sakit 

jiwa Dr. Soeharto Heerdjan pada bulan 

November-Januari 2023 yang mengalami 

gangguan jiwa sebanyak 1.566 orang, 

halusinasi 1.090 orang, isolasi sosial 369 

orang, resiko perilaku kekerasan 69 orang, 

waham sebanyak 16 orang, dan harga diri 

rendah 22 orang. Berdasarkan data tersebut 

dapat dilihat bahwa prevalensi klien yang 

mengalami halusinasi menempati posisi 

tertinggi pada Periode November-Januari 

2023. 

Akibat dari halusinasi yang tidak 

ditangani juga dapat muncul hal-hal yang 

tidak diinginkan seperti halusinasi yang 

menyuruh klien untuk melakukan sesuatu, 

seperti membunuh dirinya sendiri, melukai 

orang lain, atau bergabung dengan 

seseorang di kehidupan sesudah mati. Selain 

itu, klien halusinasi cenderung 

menudnjukan emosi yang tidak stabilan 

tidak dapat diperkirakan ketika berhubungan 

dengan orang lain (Pardede & Wulandari, 

2020).  

Peran perawat dalam perawatan 

klien halusinasi yaitu dengan memberikan 

asuhan keperawatan yang tepat sehingga 

klien dapat mengontrol halusinasinya yaitu 
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dengan cara menghardik halusinasi, 

bercakap-cakap dengan orang lain, 

melakukan aktivitas yang terjadwal dan 

menggunakan obat secara teratur. 

Berdasarkan uraian dan data diatas 

maka penulis tertarik untuk melakukan 

penelitian dengan judul “Asuhan 

Keperawatan pada Klien skizofrenia 

Paranoid dengan Diagnosa Keperawatan 

Gangguan Sensori Persepsi: Halusinasi 

Pendengaran di Ruang Kasuari Rumah Sakit 

Dr.Soeharto Heerdjan Jakarta 2023”. 

 

Metode Penelitian 

Desain pada penelitian ini adalah 

kualitatif dengan pendekatan studi kasus.  

Penelitian ini mengeksplorasi masalah 

Asuhan Keperawatan Pada Klien Skizofrenia 

Paranoid Dengan Diagnosa Keperawatan 

Gangguan Sensori Persepsi: Halusinasi 

Pendengaran Lokasi penelitian ini di lakukan 

di Rumah Sakit Jiwa Dr. Soeharto Heerdjan 

Jakarta selama 3 hari yaitu pada tanggal 15-

17 februari 2023. 

Subyek penelitian yang digunakan 

adalah 2 klien dengan masalah keperawatan 

yang sama yaitu Pada Klien Skizofrenia 

Paranoid dengan Diagnosa Keperawatan 

Gangguan Sensori Persepsi: Halusinasi 

Pendengaran di Ruang Kasuari Rumah Sakit 

Jiwa Dr. Soeharto Heerdjan Jakarta. Cara 

pengambilan subjeknya yaitu melalui 

puposive sampling. Dengan  kriteria inklusi : 

Klien skizofrenia paranoid dengan diagnosa 

keperawatan gangguan sensori persepsi 

halusinasi pendengaran berjenis kelamin 

laki-laki dan berusia 20-30 tahun. 

Dalam penelitian ini, analisis data 

dilakukan dengan cara mengukur secara 

sistematis pedoman pengkajian, selanjutnya 

memproses data dengan tahapan pengkajian, 

analisa data, diagnosa keperawatan, 

intervensi keperawatan, implementasi 

keperawatan dan evaluasi. Dengan urutan: 

pengumpulan data, penyajian data, dan 

kesimpulan. 

 

 

Hasil Dan Pembahasan 

Pada laporan studi kasus ini peneliti 

melakukan pengkajian pada klien skizofrenia 

paranoid dengan masalah gangguan sensori 

persepsi halusinasi pendengaran. Pada klien 

1 (Tn.A) berusia 20 tahun, klien 2 (Tn.N) 

berusia 29 tahun. klien 1 dan 2 termasuk usia 

dewasa. Hal ini sejalan dengan Kelly (2019) 

yang menyatakan bahwa usia dewasa awal 

dimulai dari usia 20 tahun sampai 40 tahun. 

Usia dewasa awal memiliki tugas 

perkembangan yaitu mulai kerja, memilih 

pasangan, mulai membangun keluaraga, 

mengasuh anak, mengelola rumah tangga, 

mengambil tanggung jawab sebagai warga 

negara. 

Pada klien 1 ada tugas perkembangan 

yang belum tercapai, yaitu belum memilih 

pasangan dan membangun keluarga, dimana 

hal ini bisa menjadi salah satu faktor resiko 

terjadainya Skizofrenia. Hal ini sesuai 

dengan Stuart (2016) yang menyatakan 

salah satu penyebab stressor psikososial 

yang di alami oleh sebagian orang 

diantaranya di timbulkan dari status 

perkawinan, mereka yang tidak kawin 

beresiko lebih tinggi mengalami skizofrenia 

daripada yang sudah kawin. Sedangakn pada 

klien 2 belum memiliki pekerjaan, hal ini 

dapat menjadi faktor resiko terjadinya 

skizofrenia. Riwayat pekerjaan merupakan 

faktor resiko yang berhubungan dengan 

skizofrenia, dimana orang yang tidak bekerja 

dapat menimbulkan stress, depresi dan 

melemahnya kondisi kejiwaan karena orang 

yang tidak memiliki pekerjaan menimbulkan 

rasa ketidakberdayaan dan rasa tidak optimis 

(tidak percaya diri) terhadap masa depan 

(Stuart, 2016).  

Alasan masuk klien 1 yaitu klien putus 

obat sehingga menyebabkan klien suka 

bicara dan tertawa sendiri, dan klien 

mengatakan sering mendengar suara yang 

menuruhya untuk balas dendam kepada 

keluarganya. Sedangkan pada klien 2 yaitu 

klien suka mondar-mandir, suka bicara 

sendiri, dan klien mengatakan mendengar 

suara yang menyuruhnya untuk memukul 
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seseorang. Ini sesuai dengan Direja (2011) 

bahwa salah satu tanda Gejala halusinasi 

pendengaran yaitu dimana klien mengalami 

perubahan sensori persepsi: merasakan 

sensori palsu berupa suara-suara seseorang 

yang sedang membicarakan apa yang sedang 

dipikirkannya dan memerintahkan untuk 

melakukan sesuatu (Direja, 2011). 

Faktor predisposisi klien 1 

mengatakan pernah mengalami gangguan 

jiwa 2 bulan yang lalu, pengobatan 

sebelumnya kurang berasail dan klien 

mengatakan pernah mengalami penolakan 

serta kekerasan dalam keluarga dan pernah 

melakukan Tindakan criminal. Sedangkan 

pada klien 2 mengatakan bahwa belum 

pernah mengalami gangguan jiwa 

sebelumnya, klien pernah mengalami 

penolakan serta kekerasan dalam keluarga 

dan pernah menjadi korban tindak criminal. 

Hal ini juga sesuai dengan Fatmawati (2016) 

bahwa penyebab gangguan halusinasi 

pendengaran yaitu faktor lingkungan seperti 

tertekan oleh lingkungan, hubungan klien 

yang kurang baik dengan teman dan 

lingkungan serta adanya riwayat penolakan 

dan kekerasan yang di alami klien 

(Fatmawati, 2016).  

Pada klien 1 (Tn.A) merupakan anak 

ke 2 dari 3 bersaudara klien belum menikah, 

tinggal bersama kedua orang tuanya dan 

berperan sebagai anak. dan ada anggota 

keluarga yang mengalami gangguan jiwa. 

Sedangkan pada klien 2 (Tn.N) merupakan 

anak ke-2 dari 2 bersaudara dan tidak ada 

anggota keluarga yang mengalami gangguan 

jiwa. Klien mengatakan sudah menikah 

sebanyak 2x dan akhirnya bercerai, perannya 

sebagai kepala keluarga terganggu karna 

tidak dapat memberi nafkah untuk 

keluaraganya. Sesuai dengan Fatmawati 

(2016) bahwa faktor yang menyebabkan 

gangguan persepsi halusinasi pendengaran 

yaitu faktor genetic/ keturunan dan faktor 

psikologis dimana klien memiliki 

ketidakmampuan dalam memecahkan 

masalah, ketidak mampuan dalam hubungan 

intrapersonal, dan kegagalan yang berulang 

(Fatmawati, 2016). 

Cara berpakain klien 1dan klien 2 

tidak sesuai dan tidak rapi kemudian dalam 

berhubungan sosial klien 1 cukup baik, klien 

tidak memiliki kesulitan dalam berinteraksi 

kemudian pembicaraan klien pun jelas dan 

dapat di pahami Sedangkan pada klien 2 

hubungan social juga cukup baik dan mudah 

berinteraksi dengan orang lain namun 

pembicaraan klien berbelit tetapi sampai 

pada tujuan. Hal ini sesuai dengan Andri, et 

al (2019) yang mengatakan bahwa biasanya 

klien dengan gangguan persepsi halusinasi 

pendengaran mempunyai penampilan diri 

yang tidak rapi, tidak serasi/ cocok dan 

berubah dari biasanya. Kemudian dalam 

hubungan sosial klien 1 tidak sesuai dengan 

Andri, et al (2019) yang mengatakan bahwa 

klien dengan gangguan persepsi sensori 

halusinasi pembicaraannya tidak terorganisir 

dan berbelit-belit. Karena sesuai data yang 

telah didapatkan bahwa klien sudah cukup 

lama berada dirumah sakit sehingga klien 

sudah dapat berintraksi dengan baik. 

Sedangakn pada klien 2 itu sesuai dengan 

Andri, et al (2019) tersubut yang mengatakan 

bahwa klien dengan gangguan persepsi 

sensori halusinasi pembicaraannya tidak 

terorganisir dan berbelit-belit (Andri, 

Febriawati, Panzilion, Sari, & Utama, 2019) 

. 

Afek pada klien 1 dan 2 tidak ada 

perunahan raut wajah pada saat ada stimulus 

yang sedih maupun gembira atau dapat di 

sebut afek datar. Sesuai dengan teori Andri, 

et al (2019) bahwa gangguan sensori 

halusinasi memiliki afek sering tumpul, 

datar, tidak sesuai dan ambivalen. 

Aktivitas motoric pada klien 1 terlihat 

tenang sedangkan klien 2 terlihat mondar 

mandir. Hal ini dikarenakan klien 1 sudah 

jauh lebih lama berada di rumah sakit jiwa. 

sesuai dengan hasil penelitian Sari (2017) 

bahwa semakin lama klien di rawat maka 

semakin banyak klien tersebut mendapatkan 

terapi pengobatan dan perawatan, sehingga 

klien akan mampu mengontrol halusinasinya 

(Sari, 2017) 



Volume 09 No 02 2023 

JURNAL KESEHATAN BHAKTI HUSADA ISSN 2503-264X 12 

 

 

 

Proses pikir klien 1 pada saat di tanya 

klien dengan cepat menjawab dengan jelas 

dan dapat dipahami. Hal ini tidak sesuai 

dengan Ahmed et al (2020) yang mengatakan 

bahwa klien dengan gangguan persepsi 

halusinasi memiliki tanda gejala seperti 

perubahan arus pikir yaitu pembicaraan yang 

berbelit-belit, dan arus pikir terputus yaitu 

pada saat dalam pembicaraan tidak dapat 

melanjutkan pembicaraan. Karena pada 

klien 1 sudah mulai bisa mengontrol 

halusinasinya sehingga ia tidak ada masalah 

dalam proses pikir. Sedangkan klien 2 pada 

saat di tanya oleh parawat ia tampak bicara 

berbelit-belit tetapi sampai pada tujuan. Hal 

ini sesuai dengan Ahmed et al (2020) yang 

telah di sampaikan diatas (Ahmed et al., 

2020). 

Isi pikir klien 1 dan 2 tidak 

mengalami waham. Hal ini tidak sesuai 

dengan Manurung & Pardede (2020) 

mengatakan bahwa klien skizifrenia 

paranoid biasanya mengalami waham atau 

delusi yang merupakan keyakinan palsu 

yang timbul tanpa stimulus luar. Hal ini 

karena kedua klien sudah berada di rumah 

sakit sekitar 1 minggu dan sudah 

mendapatkan terapi obat-obatan 

antipsikotik, sehingga klien tidak mengalami 

masalah pada isi pikir. Memori klien 1 dan 2 

normal dimana mereka masih dapat 

mengingat kejadian 2 bulan yang lalu 

(Manurung & Pardede, 2020). Sesuai dengan 

Andri et al (2019) bahwa klien skizofrenia 

paranoid tidak memiliki masalah pada 

memori (Andri et al., 2019). 

Kedua klien mengatakan kurang 

mengetahui sistem pendukung dan obat-

obatan sehingga klien tidak mengetahui cara 

yang tepat untuk mengatasi masalah tersebut. 

Terapi obat yang diberikan pada klien 1 dan 

2 sama yaitu trihexyphenidyl (2x2mg). 

Adapun 2 obat lainnya memiliki perbedaan 

obat yang di dapatkan meskipun begitu obat 

tersebut tetaplah mempunyai fungsi yang 

sama yaitu trihexyphenidyl yaitu obat untuk 

mengatasi penyakit parkinsom yang ditandai 

dengan gejala tremor, kaku otot, gangguan 

jalan, gangguan kognitif dan daya ingat. 

Olanzapine dan Aripiprazole adalah obat 

untuk mengobati Gejala skizofrenia, 

halusinasi ataupun Gejala akut gangguan 

mental. Trifluorazine dan Haloperidol adalah 

obat untuk gangguan mental dan gangguan 

psikotik, dan mengurangi prilaku agresif, 

halusinasi dan keinginan untuk menyakiti 

diri sendiri dan orang lain.Hal ini sesuai 

dengan teori menurut Ahmed et al (2020) 

trihexyphenidyl adalah obat yang digunakan 

untuk mengatasi penyakit parkinsom yang 

ditandai dengan gejala tremor, kaku otot, 

gangguan gaya berjalan, gangguan kognitif 

dan daya ingat (Ahmed et al., 2020). 

Faktor pendukung pada saat 

pengkajian adalah klien yang kooperatif dan 

peneliti dapat bertanya kepada perawat 

ruangan mengenai data klien. Faktor 

penghambatnya yaitu peneliti tidak 

diberikan akses melihat status klien untuk 

memvalidasi data agar tidak ada kekeliruan. 

Solusi untuk masalah tersebut yaitu 

berdiskusi dengan perawat ruangan. 

 

Diagnosa Keperawatan 

Menurut Dalami (2014) diagnosa 

keperawatan adalah interpretasi ilmiah dari 

data pengkajian yangdigunakan untuk 

mengarahkan perencanaan, implementasi, 

dan evaluasi keperawatan. Didalam kasus 

data yang didapatkan pada klien 1 yaitu suka 

bicara dan tertawa sendiri, menyendiri, sulit 

tidur, dan sering mendengar suara yang 

meyuruhnya untuk balas dendam pada 

keluarganya sedangkan klien 2 yaitu klien 

suka bicara sendiri, suka mondar-mandir,dan 

mendengar suara yang menuruhnya 

memukul seseorang (Dalami, 2014). Hal ini 

sesuai dengan teori tentang halusinasi 

menurut Zahrotul  (2021) bahwa salah satu 

tanda dan gejala pada klien halusinasi 

pendengaran yaitu klien mengatakan 

mendengar suara suara, mendengan suara 

yang menyuruh melakukan sesuatu yang 

berbahaya kemudian bicara atau tertawa 

sendiri, mengarahkan telinga kearah tertentu, 

dan menyendiri (Zahrotul, 2021). Adapun 
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teori tentang halusinasi menurut PPNI 

(2017) bahwa untuk menegakan diagnose 

halusinasi dibutuhkan data mayor yaitu: 

mendengar suara bisikan, distori sensori, 

respon tidak sesuai, bersikap seolah-olah 

mendengar sesuatu, dan Adapun Gejala dan 

tanda minornya yaitu menyatakan kesal, 

menyendiri, melamun, mondar-mandir, 

bicara sendiri (Pokja PPNI, 2017). 

Untuk menentukan diagnosa 

keperawatan maka ditentukan dengan 

menggunakan pohon masalah yang terdiri 

dari core problem, cause, dan effect dimana 

core problem adalah diagnosa keperawatan 

aktual yang berdasarkan prioritas masalah 

Ada beberapa diagnosa keperawatan 

yang ditemukan pada klien halusinasi 

pendengaran yaitu isolasi sosial sebagai 

penyebab utamanya lalu halusinasi 

pendengaran sebagai core problem, sehingga 

beresiko terjadi resiko perilaku kekeras 

Intervensi keperawatan 

Perencanaan merupakan fase dari 

pengorganisasian dalam proses keperawatan 

sebagai pedoman untuk mengarahkan 

tindakan keperawatan dalam usaha 

membantu, meringankan, memecahkan 

masalah atau untuk memenuhi kebutuhan 

klien. Suatu perencanaan yang tertulis 

dengan baik akan memberikan petunjuk dan 

arti pada asuhan keperawatan karena 

perencanaan adalah sumber informasi bagi 

semua yang terlibat dalam asuhan 

keperawatan klien. 

Menurut Sutejo (2019) perencanaan 

yang diberikan pada klien halusinasi yaitu 

membina hubungan saling percaya, sapa 

klien dengan ramah, perkenalkan diri, 

tanyakan nama lengkap klien dan nama 

panggilan, jelaskan tujuan, jujur dan empati, 

beri perhatian terhadap klien, tanyakan 

apakah klien mengalami sesuatu, tanyakan 

apa yang sedang dialaminya, apa yang 

dilakukan untuk mengatasi perasaan 

tersebut,diskusikan dampak yang akan 

dialami jika klien menikmati halusinasinya, 

diskusikan cara mengontrol timbulnya 

halusinasi, beri motivasi dan bantu klien 

melakukan cara menghardik, bercakap-

cakap, melakukan aktivitas kegiatan, dan 

patuh minum obat, masukan dalam jadwal 

kegiatan klien. Menurut Aji (2019) untuk 

dapat membina hubungan saling percaya dan 

klien dapat mengontrol halusinasinya 

dibutuhkan waktu 3x24 jam. Menurut 

peneliti perencanaan sesuai dengan teori, 

dalam perencanaan ditetapkan prioritas 

masalah, tujuan, kriteria hasil dan evaluasi 

dan kriteria hasil sesuai dengan kondisi 

klien. 

Tujuan umumnya yaitu klien dapat 

mengontrol halusinasi yang di alaminya. 

Sedangkan Tujuan khususnya yaitu klien 

dapat membina hubungan saling percaya, 

klien dapat membina hubungan saling 

percaya, klien dapat mengenal 

halusinasinya, klien dapat mengontrol 

halusinasinya, klien dapat dukungan 

keluarga dalam mengontrol halusinasinya, 

klien dapat memanfaatkan obat dengan baik 

Faktor pendukung karena sudah 

adanya format penyusunan rencana tindakan 

keperawatan. Adapun faktor penghambat 

dalam proses perencanaan ini yaitu 

keterbatasan buku-buku keperawatan jiwa 

yang tidak memadai sehingga peneliti 

kesulitan untuk mencari materi-materi yang 

dibutuhkan . 

 

Implementasi keperawatan 

Menurut Sutejo (2018) implementasi 

merupakan inisiatif dari rencana tindakan 

untuk mencapai tujuan yang spesifik (Sutejo, 

2018). Tahap pelaksanaan dimulai setelah 

rencana tindakan disusun dan ditujukan 

untuk membantu klien mencapai tujuan yang 

diharapkan. Peneliti melakukan 

implementasi pada tanggal 15-18 Februari 

2023 yaitu selama 3 hari melakukan 

implementasi dan studi dokumentasi. Selama 

3 hari rencana tindakan yang 

diimplementasikan untuk diagnosa 

keperawatan halusinasi yaitu strategi 

pelaksanaan 1 (membina hubungan saling 

percaya, mengidentifikasi halusinasi, 
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mengajarkan cara menghardik, memasukkan 

kedalam jadwal harian) , strategi pelaksanaa 

2 (mengevaluasi sp 1, mengajarkan cara 

bercakap-cakap ketika halusinasi muncul, 

memasukkan kedalam jadwal), sp 3 

(mengevaluasi sp 2, mengajarkan melakukan 

kegiatan untuk menghindari halusinasi 

muncul, memasukkan kedalam jadwal), sp 4 

(mengevaluasi sp 3, mengajarkan tentang 

patuh minum obat, memasukkan kedalam 

jadwal). 

Pada perencanaan tercantum bahwa 

untuk dapat membina hubungan saling 

percaya dan klien dapat mengontrol 

halusinasi dibutuhkan jangka waktu 3x24 

jam, namun saat melakukan implementasi 

peneliti hanya membutuhkan waktu 1x 

pertemuan saja untuk dapat membina 

hubungan saling percaya dikarenakan 

kedua klien sudah berada di rumah sakit 

sekitar 1 minggu dan sudah mendapatkan 

terapi obat-obatan antipsikotik, sehingga 

kedua klien bisa lebih kooperatif. 

Berdasarkan hasil penelitian orang 

dengan gangguan sensori persepsi halusinasi 

saat diajarkan cara menghardik 

halusinasinya dapat berkurang, sehingga 

cara tersebut sangat efektif dilakukan untuk 

mengatasi halusinasi (Amelia, Rezky, 

Pratiwi, & Suryati, 2023; Angriani, Rahman, 

Mato, & Fauziah, 2022). 

 

Evaluasi Keperawatan 

Evaluasi keperawatan dilakukan 

setelah memberikan implementasi dengan 

melakukan observasi keadaan klien agar 

mengetahui perkembangan klien. Setelah 

dilakukan implementasi selama 3 hari, maka 

diperoleh evaluasi keperawatan yaitu Pada 

tanggal 15 February 2023 kedua klien 

merasa senang mengetahui cara mengontrol 

halusinasi dengan cara menghardik, sudah 

melakukan sp 1 dengan mandiri dan masih 

ingat bagaimana cara menghardik. Di hari 

kedua klien 1 sudah bisa mengontrol 

halusinasi dengan cara menghardik, tapi 

terkadang suara masih terdengar. Sedangkan 

klien 2 mengatakan masih mendengar suara-

suara. Pada hari ketiga klien 1 mengatakan 

sudah bisa mengontrol halusinasi dengan 

bercakap-cakap tetapi klien juga masih 

mendengar suara-suara, sedangkan klien 2 

juga mengatakan sudah bisa mengontrol 

halusinasi dengan bercakap-cakap tetapi 

kadang masih suka mendengar suara-suara. 

Hasil evaluasi hari terakhir pada klien 

1 dan 2 halusinasi belum teratasi karena klien 

1 terkadang masih mendengar suara-suara 

dan juga klien 1 dan 2 masih harus 

mendapatkan bantuan total karena sulit 

untuk meminum obat. Sulitnya klien 

meminum obat dapat di pengaruhi oleh 

berbagai faktor. Menurut Refnandes & 

Almaya (2021) faktor-faktor yang 

mempengaruhi kepatuhan minum obat pada 

klien di anataranya karena klien sudah 

merasa sembuh, kejenuhan klien meminum 

obat, biaya yang tidak ada dan tidak adanya 

dukungan keluarga, sehingga membuat 

mereka putus obat dan terjadinya 

kekambuhan (Refnandes & Almaya, 2021). 

Keberhasilan strategi pelaksanaan pada klien 

halusinasi dipengaruhi oleh lama rawat klien 

di rumah sakit hal ini sesuai dengan hasil 

penelitian Sari (2017) bahwa semakin lama 

klien dirawat maka semakin banyak klien 

tersebut mendapatkan terapi pengobatan dan 

perawatan, sehingga klien akan mampu 

mengontrol halusinasinnya (Sari, 2017). 

Menurut Hulu, Christian, & Pardede 

(2022) yang menyatakan bahwa evaluasi 

yang diharapkan pada klien dengan 

halusinasi pendengaran yaitu klien dapat 

membina hubungan saling percaya, klien 

dapat mengenal halusinasinya, klien dapat 

mengontrol halusinasi pendengaran. Data 

objektif klien dapat berbincang-bincang 

dengan orang lain, klien mampu melakukan 

aktivitas terjadwal, dan minum obat secara 

teratur (Hulu, Christian, & Pardede, 

2022). 
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Kesimpulan Dan Saran 

1. Pengkajian keperawatan yang dilakukan 

pada klien 1 dan klien 2 data yang ditemukan  

sudah sesuai dengan  tinjauan teoritis yang 

ada sehingga  data tersebut dapat dijadikan  

bahan untuk menentukan tindakan pada 

tahap selanjutnya. 

2. Data-data yang ditemukan pada kedua klien 

sudah sesuai untuk mengangkat masalah 

Halusinasi pendengaran berdasarkan factor 

resiko pada SDKI. 

3. Intervensi yang disusun sudah disesuaikan 

dengan kondisi klien yaitu identifikasi 

halusinasi meliputi jenis, isi, frekuensi, 

waktu dan respon, emlatih engontrl 

halusinasi dengan cara menghardik,, patuh 

minum obat, bercakap-cakap dan melakukan 

aktivitas terjadwal 

4. Implementasi keperawatan pada kedua klien 

dapat dilaksanakan sesuai dengan intervensi 

yang disusun 

5. Evaluasi pada klien 1 masalah teratasi 

sedangkan pada klien 2 masalah tidak 

teratasi. Analisis peneliti hal ini diakibatkan 

karena adanya perbedaan lama rawat, yang 

dapat memepengaruhi kondisi klien.  

  Saran 

Diharapkan studi kasus selanjutnya dapat 

dilakukan terhadap klien halusinasi dengan 

lama rawat yang sama sehingga dapat 

mengetahui efektivitas pemberian intervensi 

yang diberikan. 
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Abstrak 

 

Pendahuluan : Di Indonesia, juga prevalensi dismenore sebesar 64,25%, terdapat 60% hingga 75% remaja putri mengalami 

dismenore primer, di mana tiga perempat mengalami nyeri ringan hingga berat dan sisanya mengalami nyeri dismenore tingkat 

berat. Metode : Penelitian ini menggunakan metode desain analitik, teknik cross sectional, populasi 229 responden, sampel 

penelitian ini 45 responden. teknik pengambilan sampel accidental, data yang diambil primer dengan menggunakan 

kuesioner.Hasil : ada hubungan antara status gizi dengan kejadian dismenore dengan nilai p= 0,000 < 0,05. artinya tidak ada 

hubungan antara pola makan dengan kejadian dismenore dengan karbohidrat p= 0,323 >0,05, nilai protein p= 0,413 >0,05, 

nilai lemak p= 0,445 >0,05, nilai makanan jadi p= 0,776 >0,05 dan nilai serat p= 0,345 >0,05.Kesimpulan : Terdapat 

hubungan antara status gizi dengan kejadian dismenore,tidak ada hubungan antara pola makan dengan kejadian dismenore. 

Disarankan pihak sekolah dan orang tua meningkatkan pengawasan, serta memberikan perhatian anak remaja serta 

meningkatkan pengetahuan tentang status gizi. 

Kata kunci : status gizi, pola makan, dismenore,remaja. 

 
 

Abstract 

 

Introduction: In Indonesia, also the prevalence of dysmenorrhea is 64.25%, there are 60% to 75% of young women 

experiencing primary dysmenorrhea, of which three-quarters experience mild to severe pain and the rest experience severe 

dysmenorrhea pain. Method: This study used analytical design method, cross sectional technique, population of 229 

respondents, this study sample was 45 respondents. Accidental sampling technique, data taken primary using 

questionnaires.Result: there is a relationship between nutritional status and the incidence of dysmenorrhea with a value of p 

= 0.000 < 0.05. This means that there is no relationship between diet and dysmenorrhea incidence with carbohydrates P= 

0.323 >0.05, protein value p= 0.413 >0.05, fat value p= 0.445 >0.05, finished food value p= 0.776 >0.05 and fiber value p= 

0.345 >0.05. Conclusion: There is a relationship between nutritional status and the incidence of dysmenorrhea, there is no 

relationship between diet and dysmenorrhea events. It recommended that schools and parents increase supervision, provide 

attention adolescents increase knowledge about nutritional status.  

Keywords : nutritional status, diet, dysmenorrhea, adolescents

mailto:Email*Septiwiyarsi.midwife@gmail.com


Volume 09 No 02 2023 

JURNAL KESEHATAN BHAKTI HUSADA ISSN 2503-264X 18 

 

 

 

Pendahuluan 

Menurut World Health 

Organization(WHO) dalam penelitian 

Sulistyorini (2017), Angka kejadian dismenore 

cukup tinggi diseluruh dunia. Rata-rata 

insidensi terjadinya dismenore pada wanita 

muda antara 16,8 –81%. Rata-rata di negara-

negara Eropa dismenore terjadi pada 45-97% 

wanita. Dengan prevalensi terendah di Bulgaria 

(8,8%) dan tertinggi mencapai 94% di negara 

Finlandia. Prevalensi dismenore tertinggi 

sering ditemui pada remaja wanita, yang 

diperkirakan antara 20-90%. Sekitar 15% 

remaja dilaporkan mengalami dismenore berat. 

Di Amerika Serikat, dismenore diakui sebagai 

penyebab paling sering ketidakhadiran di 

sekolah yang dialami remaja putri. Selain itu, 

juga dilakukan survey pada 113 wanita 

Amerika Serikat dan dinyatakan prevalensi 

sebanyak 29-44%, paling banyak pada usia 18-

45 tahun (Sulistyiorini, 2017). 

Di Indonesia sendiri angka kejadian 

dismenore tercatat 64,25% dari jumlah kaum 

perempuan diIndonesia mengalami dismenore 

dengan variasi 54,89% mengalami dismenore 

primer dan 9,36% mengalami dismenore 

sekunder. Rezhela Lintang Ginanjarsari 1, and 

Dwiana Estiwidani 2, and Heni Puji (Widyanthi 

et al., 2021). Di Indonesia, juga prevalensi 

dismenore sebesar 64,25%, terdapat 60% 

hingga 75% remaja putri mengalami dismenore 

primer, di mana tiga perempat mengalami nyeri 

ringan hingga berat dan sisanya mengalami 

nyeri dismenore tingkat berat. Dismenore 

mempengaruhi lebih dari 50% wanita dan 

menyebabkan ketidakmampuan untuk 

melakukan aktivitas selama 1 sampai 3 hari 

setiap bulannya pada sekitar 10% dari wanita 

tersebut sehingga memerlukan waktu untuk 

istirahat (Widyanthi et al., 2021). 

Menurut (Agustin, 2021). diketahui bahwa 

prevalensi kejadian dismenore di Jawa Barat 

sebesar 54,9% dan di Kabupaten Bekasi 

mencapai 63,2%. 

Salah satu faktor yang mempengaruhi 

terjadinya dismenorea adalah status gizi. Status 

gizi remaja wanita sangat mempengaruhi 

terjadinya menstruasi, adanya keluhan-keluhan 

selama menstruasi maupun lamanya hari 

menstruasi. Tetapi pada beberapa remaja 

keluhan-keluhan tersebut tidak dirasakan, hal 

ini dipengaruhi oleh nutrisi yang adekuat yang 

biasa dikonsumsi, selain olahraga yang 

teratur.Status gizi merupakan salah satu faktor 

resiko terjadinya dismenore primer, status gizi 

yang rendah (underweight) dapat diakibatkan 

karena asupan makanan yang kurang, termasuk 

zat besi yang dapat menimbulkan anemia. 

(Rahmadhani & Widayati, 2019).  

Status gizi yang tidak normal 

diakibatkan oleh ketidakseimbangan antara 

asupan zat gizi yang dikonsumsi dengan 

kebutuhan individu. Status gizi yang tidak 

normal dapat mempengaruhi siklus 

menstruasi seseorang. Status gizi dapat 

menggambarkan persen lemak tubuh 

seseorang. Persen lemak tubuh tersebut 

berpengaruh terhadap produksi hormon 

esterogen. Hormon esterogen tersebut 

merupakan hormon yang mengatur siklus 

menstruasi sehingga dapat mempengaruhi 

siklus menstruasi seseorang.Remaja 

merupakan kelompok usia yang rentan 

mengalami gangguan menstruasi seperti 

disminorea, lama dan jumlah darah haid, 

siklus menstruasi yang tidak teratur, dan 

gangguan lainnya4 . Jarak hari pertama 

menstruasi hingga datangnya menstruasi 

pada periode berikutnya disebut siklus 

menstruasi. Siklus menstruasi nomal 

berada dalam kisaran 21 – 35 hari dan 

siklus menstruasi rata-rata terjadi selama 28 

hari Macam-macam gangguan siklus 

menstruasi yaitu polimenore, oligomenore 

dan amenore. Sebesar 60,2% dari 108 

remaja mengalami siklus menstruasi yang 

tidak teratur. Terdapat beberapa faktor yang 

dapat menyebabkan siklus menstruasi yang 

tidak normal diantaranya yaitu stres, 

konsumsi gizi, merokok, konsumsi obat 

hormonal dan gangguan endokrin dan 

status gizi.(Rahmadhani, 2019). 
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Pada masa pandemi Covid-19 pola 

makan yang terjadi diseluruh dunia, yaitu 

sebanyak 52,9% remaja lebih banyak 

mengkonsumsi makanan junk food selama 

diberlakukan lockdown sehingga remaja 

mengalami pertambahan berat badan 

sebesar 19,5%. Serta adanya peningkatan 

konsumsi junk food sebesar 42,5% dan 

makanan ringan/cemilan sebanyak 23,5%. 

Adanya kecemasan di dalam diri remaja 

sehingga ada ketertarikkan untuk 

mengkonsumsi buah dan sayur sebanyak 

(21,2%) dan ada juga remaja yang memang 

mengakui buah dan sayur tidak menarik 

bagi mereka sebanyak (56,2%). 

Peningkatan konsumsi makanan instant 

seperti indomie dan cemilan makanan 

ringan, serta waktu makan yang tidak 

teratur, sehingga beresiko pada kenaikan 

status gizi  (Jennifer L. Wilkins, 2020). 

Pola makan yang sering menimbulkan 

dismenorea adalah pola konsumsi makanan 

junk food). Kegemaran terhadah junk food 

disebabkan karena tidak membutuhkan waktu 

lama dalam pengolahan, mudah didapatkan dan 

harganya murah dan terjangkau. Sehingga 

banyak remaja yang lebih suka menggonsumsi 

makanan junk food dibandingkan makanan 

yang lainnya. Kandungan  asam  lemak  yang  

tinggi  didalam  makanan  junk food dapat  

mengganggu metabolisme progesteron pada 

fase luteal dari siklus menstruasi yang berakibat 

dapat menyebabkan timbulnya rasa nyeri saat 

terjadinya menstruasi atau dismenore 

(Indahwati, 2022). 

Menstruasi merupakan suatu perdarahan 

yang terjadi karena adanya luruhan dinding 

bagian dalam dari rahim atau yang disebut 

dengan endometrium. Perdarahan ini terjadi 

secara periodik yang mana jarak antar periodik 

disebut dengan satu siklus menstruasi. 

Menstruasi dikatakan teratur apabila berjalan 

tiga kali dengan rentang periodik yang sama 

setiap bulannya (Nurfadilah et al., 2022) 

Dismenorea berasal dari bahasa Yunani 

yang memiliki arti perdarahan bulanan yang 

menyakitkan. Dismenorea adalah rasa kram 

yang nyeri dari uterus yang terjadi pada saat 

menstruasi dan menjadi hal yang menyebabkan 

rasa nyeri panggul dan gangguan menstruasi. 

Dismenorea dimulai setelah menarche yang 

akan membaik dengan bertambahnya usia, atau 

bisa terjadi karena adanya kondisi penyebab 

yang mendasarinya.(Agustin, 2021). 

 Dampak dari nyeri haid sangat 

beragam, diantaranya wanita menjadi tidak bisa 

berjalan, kesulitan tidur, suasana hati yang 

buruk, kehilangan kontrasepsi dalam 

melakukan sesuatu, dan bahkan nyeri haid yang 

sangat berat bisa membuat wanita memutuskan 

untuk absen atau istirahat sejenak dari sekolah 

maupun kerja. Suasana  hati yang buruk akibat 

nyeri haid juga bisa mengakibatkan kecemasan 

dan depresi pada penderita. Disamping itu nyeri 

haid juga sering diasosiasikankan dengan 

durasi menstruasi yang lebih lama serta aliran 

darah menstruasi yang lebih 

banyak.(Rahmadhani & Widayati, 2019). 

Masa remaja merupakan masa perubahan 

yang dramatis pertumbuhan yang relatif cepat 

dengan kecepatan yang sama yang terjadi pada 

anak. Peningkatan  pertumbuhan pada remaja 

disertai dengan perubahan kongnitif, 

psikososial, maupun  tingkah laku yang 

membutuhkan zat gizi dalam asupan makanan 

sehari-hari. Makanan  merupakan salah satu 

unsur kebutuhan manusia yang pokok bagi 

seorang makan dengan urutan gizi yang sangat 

diperlukan untuk tumbuh dan berkembang, 

dengan mengkonsumsi makanan yang cukup 

dan teratur remaja akan tumbuh sehat sehingga 

akan mencapai gizi yang seimbang. (Aswan, 

2022). 

Pola makan didefiniskan sebagai 

perilaku sadar, kolektif, dan berulang seseorang 

untuk mengkonsumsi makanan sebagai respons 

dari pengaruh sosial dan budaya (Rivera et al., 

2020).Pola makan yang sehat adalah konsumsi 

makronutrien dengan proposi yang cukup untuk 

mencukupi kebutuhan energi dan fisiologis. 

Selain makronutrien pola makan yang sehat 

juga harus mengandung mikronutrien serta 

hidrasi yang cukup untuk kebutuhan fisiologis 

tubuh (Cena dan Calder, 2022). 
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Masa remaja merupakan masa transisi 

dari kanak kanak menuju dewasa.pengertian 

dasar tentang remaja ialah pertumbuhan kearah 

pematangan.periode ini oleh para ahli psikologi 

digambarkan sebagai periode yang penuh 

dengan tekanan dan ketegangan (stress and 

strain), karena pertumbuhan kematangannya 

baru pada aspek fisik sedang psikologisnya 

masih belum matang saat mereka menghadapi 

pertumbuhan masa anak ke masa dewasa yang 

sangat cepat, mereka mengalami 

ketidaktentuan tak kalah mencari kedudukan 

dan identitas. (Eya setianingrum, 2019). 

Berdasarkan studi pendahuluan terhadap 10 

orang remaja putri Di SMA Negeri 1 Kedung 

Waringin yang telah dilakukan didapatkan 8 

remaja putri yang mengalami nyeri haid saat 

menstruasi. 2 remaja putri diantaranya dengan 

status gizi normal dan 6 remaja putri berstatus 

gizi kurang. Sedangkan 2 remaja putri yang 

tidak mengalami nyeri haid dengan status gizi 

kurang. Beberapa fakta menyebutkan bahwa 

pola makan yang sehat dapat meminimalisir 

terjadinya Dismenorhea sedangkan memiliki 

pola makan yang tidak sehat akan memicu 

terjadinya Dismenorhea. Di Indonesia sendiri 

kejadian dismenore cukup besar, menunjukkan 

penderita dismenore mencapai 60-70% wanita 

di Indonesia. Prevalensi penderita 

dysmenorrhea di Indonesia adalah sebesar 

64,5% dengan kasus terbanyak ditemukan pada 

usia remaja, yaitu usia 17-24 tahun. Angka 

kejadian dismenore tipe primer di Indonesia 

adalah 54,89%, sedangkan sisanya 45,11% 

adalah tipe sekunder (Silaen et al., 2019). 

Berdasarkan data tersebut, maka peneliti 

tertarik akan merumuskan masalah apakah 

hubungan antara status gizi dan pola makan 

dengan kejadian dismenore pada remaja putri. 

Tujuan penelitian ini adalah untuk 

mengetahui  hubungan status gizi dan pola 

makan dengan kejadian dismenore pada remaja 

putri Di SMA Negeri 1 Pebayuran,manfaat 

penelitian untuk mengetahui informasi dan 

permasalahan yang berhubungan dengan status 

gizi dan pola makan terhadap kejadian 

dismenore. 

 

Metode Penelitian 

Penelitian ini dilaksanakan Di SMA Negeri 

1 Pebayuran, Kabupaten Bekasi, dilakukan 

selama 1 hari yaitu pada tanggal 10 Februari 

2023. Penelitian ini bersifat analitik, jenis 

penelitian kuantitatif dengan menggunakan 

desain cross sectional. Populasi dalam 

penelitian ini adalah remaja putri kelas XI di 

SMA Negeri 1 Pebayuran pada tahun 2023. 

Dengan jumlah populasi 229 responden. 

Pengambilan  sampel menggunakan Teknik 

accidental sampling, dengan kriteria inklusi dan 

eksklusi yaitu 45 orang remaja putri. 

Alat pengumpul data yang digunakan pada 

penelitian ini adalah kuesioner, Lembar 

obsrvasi, Dan timbangan BB dan pengukuran 

TB. Analisa data menggunakan analisa 

univariat dan bivariat. Analisis univariat dalam 

penelitian ini akan menampilkan distribusi 

frekuensi kejadian dismenore, status gizi, dan 

pola makan. Analisa bivariat digunakan untuk 

mengetahui apakah ada hubungan yang 

signifikan antara 2 variabel yaitu status gizi 

dengan dismenore, dan pola makan dengan 

dismenore. dengan menggunakan uji Chi-

Square. 

Hasil dan Pembahasan 

1. Analisis Univariat 

Tabel 1 Distribusi Frekuensi Kejadian 

Dismenorea 

 

Sumber : data primer SMAN Pebayuran tahun 

2023 

Berdasarkan Tabel 1 terlihat bahwa semua 

remaja mengalami dismenore, dan  kejadian 

dismenorea pada remaja putri di SMA Negeri 1 

Pebayuran didominasi pada kejadian 

dismenorea sedang dengan persentase 42,2%. 

Sedangkan remaja dengan dismenorea berat 

57,8%. 

 

   Kategori     

 Jumlah % 
Persentase 

Kumulatif 

 

Dismenore 

Sedang 
19 42.2 42.2 

Dismenore 

Berat 
26 57.8 100 

Total 45 100 100 
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Tabel 2 Distribusi Frekuensi Status Gizi 

Remaja 

Sumber : data primer SMAN Pebayuran tahun 2023 

Berdasarkan Tabel 2 terlihat bahwa pada 

remaja putri di SMA Negeri 1 Pebayuran 

didominasi status gizi baik dengan persentase 

33,3% dan yang berstatus gizi kurang dengan 

presentase 66,7%. 

 

2. Analisa Bivariat 

Tabel 3 Hubungan Antara Status Gizi 

Dengan Kejadian Dismenore Pada Remaja 

Putri di SMA Negeri 1 Pebayuran Tahun 

2023 

 
 

Hasil uji chi-square menghasilkan nilai P = 

0,000 > α 0,05 dengan demikian Ho ditolak 

maka artinya ada hubungan antara status gizi 

dengan kejadian dismenore pada remaja putri di 

SMA Negeri 1 Pebayuran Kabupaen bekasi 

tahun 2023.  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Tabel 4 Hubungan Pola Makan Dengan 

Kejadian Dismenore Pada Remaja Putri di 

SMA Negeri 1 Pebayuran Tahun 2023. 

Sumber : data primer SMAN Pebayuran tahun 202 

 

Hasil uji chi-square pada table 5 dapat 

disimpulkan bahwa konsumsi pola makan 

karbohidrat, protein, lemak, makanan jadi dan 

serat didapatkan nilai Sig. >0,05 sehingga Ho 

gagal ditolak maka artinya tidak ada hubungan 

antara pola makan dengan kejadian dismenore 

pada remaja putri di SMA Negeri 1 Pebayuran 

Kabupaen bekasi tahun 2023. 

 

Status Gizi Dengan Kejadian Dismenore  
    Dari hasil penelitian yang diambil nilai 

median 0,000 < 0,05 sehingga ho ditolak 

artinya ada hubungan antara status gizi dengan 

kejadian dismenore pada remaja putri di SMA 

Negeri 1 Pebayuran Kabupaen bekasi tahun 

2023. Perhitungan nilai Odds Rasio (OR) = 

143,082 (4,578-147,66) yang artinya status gizi 

yang baik memberikan resiko 143,082 terhadap 

kejadian dismenore pada remaja putri di SMA 

Negeri 1 Pebayuran Kabupaen bekasi tahun 

2023. 

     Hasil penelitian ini sejalan dengan 

Feberwanti Sari Br. Ginting (2017) yang 

menyatakan bahwa p value = 0,015 >0,05 

artinya ada hubungan status gizi dengan 

kejadian dismenorea pada menstruasi remaja 

putri di Sekolah SMPN 2 Tanjung Timur Kec. 

STM Hulu Kabupaten Deli Serdang Tahun 

2017. 

Dengan demikian status gizi remaja putri 

dapat menyebabkan terjadinya dismenorea. 

Oleh sebab itu remaja putri harus 

memperhatikan asupan gizinya guna 

Status Gizi 

Kategori Jumlah % 
Persentase 

Kumulatif  

  

Baik 15 33.3 33.3  
Kurang 30 66.7 100  
Total 45 100 100  

   
Pearson Chi-

Square 

NO Kategori Value Asymptomatic  

Significance (2- 

sided) 

1 Karbohidrat 0,978 0,323 

2 Protein 0,670 0,413 

3 Lemak 0,584 0,445 

4 Makanan 

jadi 

0,089 0,776 

5 Serat 0,876 0,345 
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mengurangi kejadian dismenorea. Jadi dapat 

disimpulkan bahwa penelitian yang didapatkan 

oleh peneliti yaitu ada hubungan antara status 

gizi dengan kejadian dismenore pada remaja 

putri di SMA Negeri 1 Pebayuran Kabupaen 

bekasi tahun 2023. 

Dismenorea adalah rasa nyeri saat menstruasi 

yang mengganggu kehidupan sehari-hari 

wanita.Dismenore juga memberikan dampak 

yang buruk bagi remaja putri, yaitu 

menimbulkan gangguan dalam kegiatan belajar 

mengajar, tidak memperhatikan penjelasan 

yang diberikan oleh guru, dan kecendrungan 

tidur di kelas saat kegiatan belajar mengajar. Ini 

berpengaruh pada prestasi dibidang akademik 

maupun non akademik. Banyak remaja yang 

mengeluh bahkan tidak mau masuk sekolah 

pada saat menstruasi (Widyanthi et al., 2021). 

Pola Makan Dengan Kejadian Dismenore  

Pada penelitian ini didapatkan sebanyak 93% 

responden memperoleh sumber karbohidrat 

berasal dari nasi dan paling jarang memperoleh 

sumber karbohidrat dari ubi jalar. Kemudian 

untuk sumber makanan protein memperoleh 

sumber protein dari daging ayam dan telur 

ayam yaitu 87% dan paling jarang memperoleh 

sumber protein dari daging sapi. Untuk 

konsumsi sumber lemak paling sering didapat 

dari minyak sayur sebesar 67% dan paling 

jarang memperoleh sumber lemak dari 

mentega.  

    Hasil penelitian ini sejalan dengan Leak et 

al. (2018) dalam Reicks et al (2019) remaja 

lebih sering mengkonsumsi makanan sendiri 

yang menyebabkan peningkatan frekuensi 

asupan makanan fast food dan konsumsi 

minuman mengandung gula. Pada penelitian ini 

presentase konsumsi makanan jadi yaitu 

menunjukkan angka sebesar fast food (62%)  

dan soft drink (72%), menunjukkan bahwa 

presentase konsumsi fast food baik sebelum 

maupun saat pandemi Covid-19 terjadi 

kenaikan namun tidak terjadi perubahan yang 

signifikan. 

    Pada penelitian ini didapatkan data 

frekuensi sumber serat sebanyak (80%) sering 

mengkonsumsi sayuran sedangkan sebanyak 

20% jarang mengkonsumsi buah. Rachmi et al. 

(2021) didapatkan data sebesar 18% remaja di 

Indonesia mengkonsumsi protein hewani, 

buah-buahan dan sayuran kurang dari 5 kali 

dalam satu minggu sedangkan pada data 

penelitian Fitrianingsih & Sentanu (2021) 

didapatkan konsumsi serat lebih dari satu kali 

sehari sebesar 61,86% dimana hal tersebut 

menunjukkan pada pandemi Covid-19 terdapat 

peningkatan dalam konsumsi sumber serat. 

       Pada penelitian Uche et al. (2021) selama 

3 siklus menstruasi responden yang mengalami 

dismenorea dan mengkonsumsi karbohidrat 

menunjukkan terjadinya peningkatan tekanan 

darah. Peningkatan tekanan darah tersebut 

terjadi karena terdapat peningkatan 

Angiotensin-II dan VCAM-1 yang 

menyebabkan disfungsi vaskuler, namun 

mekanisme peningkatan Angiotensin-II 

dan VCAM-1 pada responden yang 

mengalami dismenorea dengan konsumsi 

karbohidrat belum diketahui. Pada 

penelitian ini tidak mengukur porsi dari 

konsumsi karbohidrat dan tidak mengukur 

tekanan darah pada responden sehingga 

tidak dapat mengetahui porsi dari konsumsi 

karbohidrat yang dapat mempengaruhi 

dismenorea. 

      Makanan yang dikonsumsi dapat 

mempengaruhi dismenorea, namun sejauh 

mana konsumsi makanan tertentu 

menyebabkan dismenorea tidak dapat 

diukur karena tidak ada standar biomarker 

yang digunakan untuk mengklasifikasikan 

dismenorea menurut tingkat keparahan 

nyeri (Uche et al, 2021). 

 

Kesimpulan dan Saran  

Hasil penelitian menunjukkan bahwa nilai p= 

0,000 < 0,05 sehingga ho ditolak artinya ada 

hubungan antara status gizi dengan kejadian 

dismenore pada remaja putri di SMA Negeri 1 

Pebayuran Kabupaen bekasi tahun 2023. 

Hasil penelitian juga menunjukkan nilai 

karbohidrat p= 0,323 >0,05, nilai protein p= 

0,413 >0,05, nilai lemak p= 0,445 >0,05, nilai 
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makanan jadi p= 0,776 >0,05 dan nilai serat p= 

0,345 >0,05   sehingga Ho gagal ditolak maka 

artinya tidak ada hubungan antara pola makan 

dengan kejadian dismenore pada remaja putri di 

SMA Negeri 1 Pebayuran Kabupaen bekasi 

tahun 2023. 
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Abstrak 

Pendahuluan: Menurut Survei Demografi Kesehatan Indonesia perilaku menstrual hygiene remaja putri masih buruk, 

yaitu 63% penyebabnya karena kurang pengetahuan dan informasi tentang personal hygiene pada saat menstruasi, 

sehingga remaja putri tidak memiliki pemahaman yang tepat tentang menstrual hygiene.Tujuan: Untuk mengetahui 

hubungan tingkat pengetahuan dengan perilaku personal hygiene menstruasi pada remaja putri MTs EL-Yasiniyah 

Pebayuran.Metode: Penelitian ini bersifat analitik kuantitatif dengan pendekatan Cross-sectional dimana 

pengumpulan datanya di lakukan pada satu waktu. Metode ini digunakan untuk mengetahui hubungan tingkat 

pengetahuan dengan perilaku personal hygiene menstruasi pada remaja putri di MTs EL-Yasiniyah Pebayuran tahun 

2023.Hasil: Analisa univariat Analisa univariat dari 40 responden yang berpengetahuan baik sebanyak (52,5%) dan 

dari 40 responden yang berperilaku personal hygine tidak baik sebanyak (52,5%) responden. Analisa Bivariat 

menunjukan bahwa nilai P = 0,003 < nilai alpha 0,05 artinya ada hubungan yang signifikan tingkat pengetahuan remaja 

putri dengan perilaku personal hygiene menstruasi di MTs EL-Yasiniyah Pebayuran. Kesimpulan: Ada hubungan 

yang signifikan antara pengetahuan remaja putri dengan perilaku personal hygiene 

saat menstruasi di MTs EL-Yasiniyah Pebayuran. 

Kata Kunci; Pengetahuan, Perilaku, Personal Hygiene Menstruasi 

 

 

Abstract 

Background: According to the Indonesian Demographic Health Survey the menstrual hygiene behavior of young 

women is still poor, namely 63% of the causes are due to a lack of knowledge and information about personal hygiene 

during menstruation, so that young women do not have a proper understanding of menstrual hygiene. Objective: To 

determine the relationship between knowledge level and personal menstrual hygiene behavior in young women at MTs 

EL-Yasiniyah Pebayuran. Methods: This research is a quantitative analytic study with a cross-sectional approach 

where data collection is carried out at one time. This method is used to determine the relationship between knowledge 

level and personal menstrual hygiene behavior in young women at MTs EL-Yasiniyah Pebayuran.Research results: 

Univariate analysis Univariate analysis from 40 respondents who had good knowledge (52.5%) and from 40 respondents 

who had bad personal hygiene behavior (52.5%). Bivariate analysis shows that the value of P = 0.003 <alpha value of 

0.05 means that there is a significant relationship with the level of knowledge Conclusions: There is a significant 

relationship between knowledge of young women and personal hygiene behavior during menstruation at MTs EL-

Yasiniyah Pebayuran. 

Keywords: Knowledge, Behavior, Menstrual Personal Hygiene 
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 Pendahuluan 

Personal hygiene atau kebersihan diri saat 

menstruasi merupakan isu penting yang 

berkaitan dengan pendidikan, harga diri dan 

privasi remaja putri dan perempuan dewasa di 

Indonesia. Menurut World Health 

Organization/UNICEF JMP, personal hygiene 

merupakan pengelolaan kebersihan serta 

kesehatan pada saat perempuan mengalami 

menstruasi. Perempuan harus dapat 

menggunakan pembalut yang bersih, dapat 

diganti sesering mungkin selama periode 

menstruasi, dan memiliki akses untuk 

pembuangannya, serta dapat mengakses toilet, 

sabun, dan air untuk membersihkan diri dalam 

kondisi nyaman dengan privasi yang terjaga 

(https://sehatnegeriku.kemkes.go.id) 

Perilaku menstrual hygiene remaja putri 

yang buruk menjadi perhatian utama karena 

memiliki dampak kesehatan; jika diabaikan, ini 

menyebabkan syok toksik sindroma dan infeksi 

saluran reproduksi. Infeksi saluran reproduksi 

bawah yang paling umum adalah bakteri 

vaginosis, kandidiasis vulvo-vaginal, dan 

trichomonas vaginalis. Walaupun peradangan 

vagina biasanya tidak ada pada bakteri 

vaginosis, ini adalah risiko yang paling serius 

faktor untuk wanita usia reproduksi di masa 

akan datang karena hubungannya dengan hasil 

kehamilan yang merugikan seperti kelahiran 

premature (http://scholar.unand.ac.id) 

Menurut Survei Demografi Kesehatan 

Indonesia (SDKI, 2019) perilaku menstrual 

hygiene remaja putri masih buruk, yaitu 63% 

penyebabnya karena kurang pengetahuan dan 

informasi tentang personal hygiene pada saat 

menstruasi, sehingga remaja putri tidak 

memiliki pemahaman yang tepat tentang 

menstrual hygiene. 

Berdasarkan data survei WHO di berbagai 

negara, remaja putri mempunyai permasalahan 

terhadap reproduksinya salah satunya pruritus 

vulvae sebanyak 46% , sedangkan data statistik 

di Indonesia dari 43,3 juta jiwa remaja putri 

mengalami pruritus vulvae karena menstrual 

hygiene buruk (http://scholar.unand.ac.id) 

 

Dalam Peraturan Pemerintah tercantum bahwa 

kesehatan reproduksi pada remaja adalah 

masalah yang harus diperhatikan dalam 

pelaksanaan pelayanan kesehatan reproduksi. 

Berdasarkan data WHO, angka kejadian infeksi 

saluran reproduksi (ISR) tertinggi di dunia 

adalah pada usia remaja (35%–42%) dan 

dewasa muda (27%–33%), angka prevalensi 

candidiasis (25–50%), bacterialvaginosis (20- 

40%) dan trichomoniasis (5–15%) dan 

berdasarkan data penelitian kesehatan 

reproduksi wanita, sebanyak 75% wanita di 

dunia pernah mengalami keputihan sebanyak 

satu kali dan 45% diantaranya mengalami 

keputihan lebih dari dua kali. 6 Negara 

Indonesia memiliki iklim yang panas dan 

lembap, sehingga wanita Indonesia lebih rentan 

mengalami ISR, berdasarkan (Statistik, 2020)  

Di Indonesia, prevalensi terjadinya infeksi 

saluran reproduksi akibat kurangnya hygiene 

pada organ genitalia masih cukup tinggi, jumlah 

penderita infeksi saluran reproduksi di 

Indonesia adalah 90–100 kasus per 100.000 

penduduk per tahun. Berdasarkan Survei 

Kesehatan Reproduksi Remaja Indonesia 

(SKKRI, 2020) bahwa secara nasional remaja 

yang berperilaku hygiene dengan benar sebesar 

21,6%. Sedangkan menurut Survei Demografi 

Kesehatan Indonesia (SDKI, 2020) perilaku 

remaja putri dalam menjaga hyginitas 

menstruasi masih buruk, yaitu 69,3%. 

Penyebabnya karena kurangnya pengetahuan 

dan informasi tentang personal hygiene pada 

saat menstruasi. Salah satu akibat kurangnya 

pemahaman personal hygiene genitalia adalah 

terjadinya gangguan kesehatan reproduksi 

seperti keputihan, infeksi saluran reproduksi 

(ISR), penyakit radang panggul (PRP) dan 

kemungkinan terjadi kanker leher Rahim 

(https://journals.mpi.co.id) 

Berdasarkan hasil survei BKKBN provinsi 

Jawa Barat menunjukan bahwa 83 % remaja 

tidak tahu tentang konsep kesehatan reproduksi 

yang benar, 61,8 % tidak tahu tentang persoalan 

masa subur dan masalah menstruasi, dan 40,6 

https://journals.mpi.co.id/
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% tidak tau resiko kehamilan remaja serta 42,4 

%tidak tau tentang resiko PMS 

(https://journals.mpi.co.id) 

Menurut penelitian putri 2019 tentang 

perilaku remaja putri dengan personal hygiene 

saat menstruasi di sma etidlandia medan tahun 

2018. Dengan hasil uji statistik diperoleh 

(p=0,032) dalam hal ini p>0.05 maka dapat 

disimpulkan ada hubungan antara pengetahuan 

terhadap perilaku personal hygiene pada saat 

menstruasi di sma etidlandia medan tahun 2018 

(https://www.researchgate.net) 

Studi pendahuluan yang dilakukan 

peneliti di MTs EL-Yasiniyah, Bahwa dari 10 

siswi yang ditanya 6 di antaranya tidak 

memahami pengertian personal hygiene saat 

menstruasi, dari 10 siwi yang ditanya hanya 5 

orang yang mencuci tangan sebelum 

membersihkan kemaluan, dari 10 siswi yang 

ditanya diantara nya tidak mengetahui kapan 

waktu yang tepat untuk ganti pembalut pada 

saat menstruasi. 

Berdasarkan data di atas peneliti tertarik 

untuk mengetahui hubungan pengetahuan 

dengan perilaku personal hygiene pada remaja 

putri saat menstruasi, mengingat personal 

hygiene pada saat menstruasi sangat penting di 

lakukan oleh wanita terlebih remaja putri dan 

perlu nya pendidikan kesehatan kesehatan sejak 

dini untuk mencegah terjadinya penyakit sistem 

reproduksi. 

 
        Metode Penelitian 

 
Penelitian ini bersifat analitik kuantitatif 

dengan pendekatan Cross-sectional dimana 

pengumpulan datanya dilakukan pada satu 

waktu. Metode ini digunakan untuk mengetahui 

hubungan tingkat pengetahuan dengan perilaku 

personal hygiene menstruasi pada remaja putri 

di MTs EL-Yasiniyah Pebayuran tahun 2023. 

Populasi dalam penelitian ini adalah 

semua siswi kelas 8 di MTs EL-Yasiniyah 

Pebayuran, 7 Februari tahun 2023 sebanyak 

40 orang. 

Sampel dalam penelitian ini ialah siswi 

kelas 8 yang datang ke MTs EL-Yasiniyah 

Pebayuran, 7 Februari tahun 2023. 

Teknik pengambilan sampel dalam 

penelitian ini adalah total sampling. Total 

sampling adalah teknik pengambilan sampel 

dimana jumlah sampel sama dengan populasi. 

Alasan mengambil total sampling karena 

jumlah 40 populasi yang kurang dari 100, 

seluruh populasi dijadikan sampel penelitian 

semuanya. 

 

         Hasil dan Pembahasan 

 

Analisa Uji Univariat 

 

Tabel 1 

Distribusi Frekuensi Tingkat Pengetahuan 

Personal Hygiene Pada Remaja Putri MTs 

EL-Yasiniyah Pebayuran Tahun 2023 
 

Pengetahuan Frekuensi Persentase % 

Baik 21 52,2 

Cukup 

Kurang 

14 
5 

35,0 
12,5 

   

Total 40 100 

Sumber: Data Primer MTs El-Yasiniyah Pebayuran 

Tahun 2023 

Berdasarkan hasil penelitian tabel 1 

Bahwa lebih dari separo (52,2%) responden 

berpengetahuan baik. 

 

Tabel 2 

Distribusi Frekuensi Perilaku Personal 

Hygiene Mensturasi Pada Remaja Putri MTs 

EL-Yasiniyah Pebayuran Tahun 2023 
 

Perilaku Frekuensi Persentase % 

Baik 19 47,5 

Tidak 

Baik 

21 52,5 

Total 40 100 

Sumber: Data Primer MTs El-Yasiniyah 

Pebayuran Tahun 2023 

Berdasarkan hasil penelitian tabel 2 

bahwa lebih dari separo (52,5%) responden 

berperilaku personal hygine tidak baik. 
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Analisa Uji Bivariat 
 

Tabel 3 

Distribusi Frekuensi Hubungan Tingkat 

Pengetahuan dengan Perilaku Personal Hygiene 

Menstruasi Pada Remaja Putri MTs EL- 

Yasiniyah Pebayuran Tahun 2023 

 

 

 

 

 

 

 
Sumber: Data Primer MTs El-Yasiniyah 

Pebayuran Tahun 2023 

 
Berdasarkan hasil penelitian table 3 

bahwa dari 40 responden yang berperilaku baik 

dengan pengetahuan baik sebanyak (76,9%) 

dan responden yang memiliki perilaku tidak 

baik dengan berpengetahuan baik sebanyak 

(28,6%) responden. 

Hasil analisis menunjukan bahwa nilai P 

= 0,003 < nilai alpha 0,05 artinya ada 

hubungan yang signifikan antara 

pengetahuan remaja putri dengan perilaku 

personal hygiene saat menstruasi di MTs 

EL-Yasiniyah Pebayuran Tahun 2023. 

Dengan hasil Odd Rasio menunjukan 8,333 

yang dapat disimpulkan bahwa remaja putri 

yang berpengetahuan kurang memiliki 

resiko berperilaku personal hygine tidak 

baik sebesar 8,333 kali dibandingkan 

remaja putri yang memiliki pengetahuan 

baik. 

         Pembahasan 

Analisa Univariat 

Distribusi Frekuensi Tingkat Pengetahuan 

Personal Hygine Pada Remaja Putri MTs EL- 

Yasiniyah Pebayuran Tahun 2023 

Berdasarkan hasil penelitian tabel 5.1 

didapat bahwa lebih dari separo (52,5%) 

responden berpengetahuan baik. 

Berdasarkan penelitian Lutfiyati 2020 

Menunjukan pengetahuan remaja putri tentang 

personal hygiene saat menstruasi dalam kategori 

baik yaitu sebanyak 39 (62,9%), dan perilaku 

personal hygiene saat menstruasi dalam kategori 

positif yaitu sebanyak 38 (61,8%). Hasil uji 

Kedall tau menunjukkan nilai P value sebesar 

0,023 (https://stikes- yogyakarta.e-journal.id) 

Pengetahuan personal hygiene saat 

menstruasi adalah pengetahuan dan perilaku 

seseorang untuk memelihara dan mencegah 

terjadinya resiko penyakit disaat menstruasi. 

Dapat disimpulkan bahwa pengetahuan remaja 

putri tentang personal hygiene yang baik akan 

berpengaruh terhadap perilaku personal hygine 

remaja tersebut karena semakin luas 

pengetahuan remaja putri semakin tinggi niat 

dalam menjaga kebersihan dirinya. 

Berdasarkan analisa peneliti didapatkan 

pengetahuan yang baik maka akan memiliki 

perilaku baik terhadap personal hygiene 

menstruasi. Karena kita sebagai wanita yang 

sudah menstruasi perlu menjaga kebersihan diri 

saat menstruasi agar terhidar dari bakteri dan 

virus yang menyebabkan infeksi saluran 

reproduksi. 

 
Distribusi Frekuensi Hubungan Tingkat 

Pengetahuan dengan Perilaku Personal Hygiene 

Menstruasi Pada Remaja Putri MTs EL-

Yasiniyah Pebayuran Tahun 2023 

Berdasarkan hasil penelitian tabel 2 

Bahwa lebih dari separo (52,5%) Responden 

berperilaku personal hygiene nya tidak baik. 

Berdasarkan penelitian Susanti 2020 

menunjukkan bahwa sebagian besar perilaku 

personal hygiene saat menstruasi remaja putri 

saat menstruasi dalam kategori positif yaitu 38 

(61,3%) (https://stikes- yogyakarta.e-

journal.id) Penelitian ini tidak sejalan dengan 

penelitian susanti dikarenakan kurang nya 

pendidikan edukasi perilaku personal hygiene 

di MTs EL-Yasiniyah. Penelitian ini didukung 

hasil penelitian lain yang menunjukkan 

perilaku personal hygiene 

Variabel Perilaku    

Pengetahuan Tidak baik Baik Total P 

Value 

OR 

Baik 6 20 26 0,003 8 ,333 

 (23,1) (76,9) (100)  ,906- 

     440) 

Kurang 10 4 14   
 (71,4) (28,6) (100) 

Total   40   

 

https://stikes-yogyakarta.e-journal.id/
https://stikes-yogyakarta.e-journal.id/
https://stikes-yogyakarta.e-journal.id/
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pada remaja putri sebagian besar berprilaku 

negatif yaitu 61 (47%). 

Ada stigma dari masyarakat bahwa remaja 

adalah anak yang tidak rapi, tidak dapat 

dipercaya, cenderung berperilaku merusak, 

sehingga menyebabkan orang dewasa harus 

membimbing dan mengawasi masalah remaja. 

Stigma seperti ini yang membuat peralihan 

remaja menjadi sulit, karena akan selalu 

mencurigai dan 24 tidak percaya terhadap 

remaja. Sehingga menimbulkan pertentangan 

antara orang tua dan remaja. 

Berdasarkan analisa peneliti dapat 

disimpulkan bahwa remaja putri yang 

berperilaku tidak baik tentang personal hygiene 

kemungkinan karena pengetahuannya yang 

kurang, berada di lingkungan kebersihan yang 

kurang baik sehingga ikut terbawa berperilaku 

yang kurang baik. 

 

          Analisa Bivariat 

Distribusi Frekuensi Hubungan Tingkat 

Pengetahuan dengan Perilaku Personal 

Hygiene Menstruasi Pada Remaja Putri MTs 

EL-Yasiniyah Pebayuran Tahun 2023 

 

Berdasarkan hasil penelitian tabel 3 

bahwa dari 40 responden yang berpengetahuan 

baik sebanyak (76,9%) yang memiliki perilaku 

baik sebanyak (28,6) responden. Sedangkan 

responden yang berpengetahuan kurang 

sebanyak (71,4%) yang memiliki perilaku tidak 

baik (23,1%) responden. 

Hasil analisis menunjukan bahwa nilai 

P = 0,003 < nilai alpha 0,05 artinya ada 

hubungan yang signifikan tingkat pengetahuan 

remaja putri dengan perilaku personal hygiene 

menstruasi di MTs EL-Yasiniyah Pebayuran 

Tahun 2023 

Hasil Odd Rasio menunjukan bahwa 0,179 

artinya remaja putri yang berpengetahuan 

kurang memiliki resiko perilaku personal 

hygine tidak baik sebesar 0,179 kali 

dibandingkan remaja putrid yang memiliki 

pengetahuan baik. 

Penelitian ini sejalan dengan penelitian 

Susanti 2020 bahwa pengetahuan remaja putri 

tentang personal hygiene saat menstruasi dalam 

kategori baik yaitu sebanyak 39 (62,9%), dan 

perilaku personal hygiene saat menstruasi 

dalam kategori positif yaitu sebanyak 38 

(61,8%). Hasil uji kedall tau menunjukan nilai 

p value sebesar 0,023 terdapat hubungan antara 

pengetahuan remaja putri dengan perilaku 

personal hygiene saat menstruasi di SMP N 1 

Gamping Sleman Yogyakarta (https://stikes- 

yogyakarta.e-journal.id) 

Personal hygiene saat menstruasi 

adalah tindakan untuk memelihara kesehatan 

dan kebersihan pada daerah kewanitaan pada 

saat menstruasi agar terhindar dari bakteri yang 

menyebabkan infeksi. Tujuan dari perawatan 

selama menstruasi adalah untuk pemeliharaan 

kebersihan dan kesehatan individu yang 

dilakukan selama masa menstruasi sehingga 

mendapakan kesejahteraan fisik dan psikis serta 

dapat meningkatkan derajat kesehatan 

seseorang, serta tujuan dilakukannya personal 

hygiene adalah meningkatkan derajat kesehatan 

seseorang, memelihara kebersihan diri 

seseorang, memperbaiki personal hygiene yang 

kurang, mencegah suatu penyakit, 

meningkatkan rasa percaya diri, dan 

menciptakan keindahan. 

Perilaku hygiene saat menstruasi 

sangatlah penting dilakukan oleh wanita dengan 

tujuan untuk memelihara kebersihan dan 

kesehatan diri sendiri baik secara fisik maupun 

mental . Personal hygiene saat menstruasi 

merupakan langkah awal untuk mewujudkan 

kesehatan diri karena tubuh yang bersih akan 

meminimalkan risiko seseorang terjangkit suatu 

penyakit. Wanita dengan perilaku personal 

hygiene yang rendah menganggap kebersihan 

adalah masalah yang tidak penting, hal tersebut 

jika dibiarkan maka akan terjadinya penyakit 

yang berhubungan dengan kebersihan alat 

genetalia. Seseorang yang tidak menjaga 

hygiene yang baik saat menstruasi akan mudah 

mengalami infeksi alat reproduksi. Daerah 

genetalia yang lembab akan mengakibatkan 

tumbuhnya jamur kandida dan bakteri yang 

dapat menyebabkan pruiritas 
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vulvae yang ditandai dengan adanya sensasi 

gatal, infeksi serta keputihan pada daerah 

vagina. 

Sehingga dapat disimpulkan bahwa 

pengetahuan tentang personal hygiene sangat 

penting karena pengetahuan yang baik dapat 

meningkatkan kesehatan. Individu yang 

mempunyai pengetahuan tentang personal 

hygiene maka akan selalu menjaga kebersihan 

dirinya untuk mencegah adanya penyakit. 

Kurangnya pengetahuan tentang kesehatan 

reproduksi akan mengakibatkan wanita tidak 

berperilaku hygiene pada saat menstruasi dan 

personal hygiene yang kurang pada remaja 

dapat menimbulkan masalah kesehatan 

reproduksi. 

Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa 

penting dilakukan upaya peningkatan 

pengetahuan pada remaja mengenai personal 

hygiene saat menstruasi. Karena berdasarkan 

penelitian diatas menunjukan besar pengaruh 

nya terhadap perilaku personal hygiene saat 

menstruasi. Edukasi yang diberikan pada 

remaja juga sesuai dengan pola pikir remaja 

saat ini yang dikemas secara kreatif tidak 

membosankan. 

Dalam menyikapi hasil penelitian ini kita 

sebagai tenaga kesehatan perlu lebih 

mengedukasi para remaja putri untuk 

berperilaku baik saat menstruasi, Seperti tetap 

menjaga organ kemaluan dengan keadaan 

kering, sering mengganti pembalut pada saat 

menstruasi minimal 1-3 kali dalam sehari dan 

memakai pakaian celana dalam yang menyerap 

keringat. Sebab jika organ kemaluan atau 

celana dalam dengan keadaan lembab akan 

memudahkan bakteri masuk sehingga sangat 

mudah terkena infeksi pada organ kemaluan 

kita. 

Untuk bidan diharapkan bisa memberikan 

arahan kepada remaja dengan cara mengadakan 

penyuluhan terkait pengetahuan dan perilaku 

personal hygiene menstruasi, agar remaja 

mendapatkan informasi lebih tentang personal 

hygiene menstruasi 

Personal hygiene adalah suatu upaya dalam 

pemeliharaan dan perawatan kebersihan 

seluruh anggota tubuh termasuk organ 

reproduksi. Saat menstruasi pembuluh darah 

didalam rahim mudah sekali terluka, maka dari 

itu personal hygiene merupakan hal yang begitu 

penting dilaksanakan agar terbebas dari 

disfungsi organ reproduksi 

(http://repository.poltekkes-denpasar.ac.id) 

Kurangnya kebersihan pada saat 

menstruasi akan mengakibatkan (https://stikes- 

yogyakarta.e-journal.id) 

1. Gatal pada kulit vagina 

2. Permukaan vagina menjadi radang 

3. Keputihan (fluor albus) 

4. Bagian perut terasa sakit dan perih 

5. Terjadinya demam panas 

6. ISR (Infeksi saluran reproduksi) 

Selain itu dampak yang ditimbulkan jika 

memiliki personal hygiene buruk adalah 

terkena kanker leher rahim karena kesalahan 

dalam arah membersihkan vagina saat selesai 

buang air besar maupun air kecil 

(https://journal.ppnijateng) 

Perawatan genetalia merupakan bagian 

dari mandi lengkap, perawatan genetalia di 

lakukan untuk mencegah terjadinya infeksi, 

mempertahankan kebersihan genetalia, 

meningkatkan kenyamanan serta 

mempertahankan kebersihan genetalia, 

meningkatkan kenyamanan serta 

mempertahankan personal hygiene. pada saat 

mentruasi, pembuluh darah dalam rahim mudah 

terkena infeksi. Oleh karena itu kebersihan 

vagina harus dijaga karena kuman mudah sekali 

masuk dan dapat menimbulkan penyakit pada 

saluran reproduksi (https://journal.ppnijateng) 

Beberapa penyakit yang mudah hinggap 

pada wanita saat menstruasi adalah infeksi 

jamur dan bakteri salah satunya adalah 

vaginitis. Vaginitis (peradangan pada vagina 

adalah salah satu yang paling sering dikeluhkan 

oleh wanita). Gejalah seperti pruritus vulva, 

iritasi, inflamasi, sekresi vagina, dan rasa perih 

biasanya diakibatkan oleh salah satu organisme 

berikut: Candida Albicans, Thrichomoniasis 

vaginalis, dan Gardnerella vaginalis,sekitar dari 

25% kasus yang ada disebabkan oleh Candida 

Albicant dan Thrichomoniasis vaginalis dan 

sisanya oleh G. Vaginalis salah satu 

penyebabnya dalah bakteri pada pembalut yang 

http://repository.poltekkes-denpasar.ac.id/
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kurang berkualitas sehingga pembalut tersebut 

menjadi media perkembangbiakan bakteri yang 

merugikan kaum wanita 

(https://journal.ppnijateng) 

Perilaku personal hygiene adalah aktivitas 

atau praktik untuk membersihkan semua 

anggota tubuh yang memiliki tujuan untuk 

merawat kebersihan dan menjaga kesehatan. 

Hygiene mencakup perawatan rambut, 

rongga mulut, gigi, kuku, kulit, mata, 

hidung, telinga, dan area genetalia. 

Tujuan Personal hygiene : 

Personal hygiene memiliki tujuan sebagai 

berikut:Upaya dalam pencegahan penyakit, 

Upaya menjaga kebersihan diri, Upaya dalam 

peningkatan kepercayaan diri dan 

Meningkatkan derajat kesehatan 

Dampak masalah personal hygiene 

Berikut dampak yang akan muncul masalah 

personal hygiene, yaitu : 

1. Dampak pada fisik yang biasa dialami 

yaitu permasalahan kulit, mata, telinga, 

mulut, kuku dan gangguan pada anggota 

tubuh lainnya termasuk pada organ 

reproduksi (https://stikes-nhm.e- 

journal.id) 

2. Dampak psikososial adalah masalah sosial 

yang berkaitan dengan hygiene menstruasi 

yaitu adanya kelainan terhadap 

kepercayaan diri. kurangnya aktualisasi 

diri, hilangnya rasa nyaman, dan gangguan 

interaksi sosial lainnya. (https://stikes- 

nhm.e-journal.id) 

 

        Kesimpulan dan Saran 

Dari hasil penelitian tentang hubungan 

tingkat pengetahuan dengan perilaku Personal 

Hygiene menstruasi di MTs EL-Yasiniyah 

Pebayuran Kabupaten Bekasi Tahun 2023 dapat 

ditarik kesimpulan sebagai berikut: 

1. Hasil penelitian menunujkan bahwa 

sebanyak (52,5%) responden 

berpengetahuan baik. 

2. Hasil penelitian menunujkan bahwa 

sebanyak (52,5%) responden 

berperilaku personal hygine tidak 

baik. 

3. Terdapat hubungan yang signifikan 

tingkat pengetahuan dengan perilaku 

personal hygiene menstruasi di MTs 

EL-Yasiniyah Pebayuran dengan nilai 

p-value (0,003) ≤ 0,05. 

 
Saran 

1. Untuk Remaja Putri Disarankan untuk remaja 

putri yang sudah mengalami menstruasi dapat 

memperhatikan lagi tentang personal hygiene 

menstruasi dan sebagai seorang perempuan 

sebaik nya selalu menjaga organ kewanitaan 

nya dalam keadaan kering juga sering 

mengganti pembalut 2-3 kali/hari saat 

menstruasi. 

2. Bagi Orang Tua Agar orang tua dapat 

menitipkan anak-anaknya ke guru sekolah untuk 

di beri edukasi tentang perilaku personal 

hygiene menstruasi. 

3. Bagi MTs EL-Yasiniyah Pebayuran Untuk 

Pendidikan MTs EL-Yasiniyah Pebayuran 

diharapkan dapat mengadakan penyuluhan 

tentang perilaku personal hygiene menstruasi 

mengingat dengan kejadian infeksi saluran 

reproduksi yang tinggi akibat perilaku personal 

hygiene yang buruk. 

4. Bagi institusi pendidikan khususnya STIKes 

Bhakti Husada dapat menyediakan bahan 

bacaan yang lebih banyak dan terbaru tentang 

Hubungan Tingkat Pengetahuan Dengan 

Perilaku Personal Hygiene Menstruasi Pada 

Remaja Putri. 

5. Bagi Tenaga Kesehatan dapat menjadi bahan 

edukasi kepada remaja putri tentang penting 

nya pengetahuan personal hygiene menstruasi 

dan perilaku personal hygiene saat menstruasi. 

6. Bagi peneliti selanjutnya dapat 

mengembangkan variabel yang lain terkait 

tentang Personal Hygiene Menstruasi pada 

remaja putri agar mendapat hasil yang lebih 

baik lagi. 

https://stikes-nhm.e-journal.id/
https://stikes-nhm.e-journal.id/
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  Ucapan Terimakasih 

 

   Kepada Bapak Soleh solehudin selaku 

kepala sekolah MTs EL-Yasiniyah beserta 

staff guru di MTs EL-Yasiniah yang telah 

memberikan izin untuk melakukan 

penelitian. 
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Abstrak 
Pendahuluan : Nyeri akut pada ibu post Sectio Caesarea (SC) akan menimbulkan konsekuensi terhadap 

ketidaknyamanan yang meningkatkan respon stress sehingga mempengaruhi kondisi psikologi, emosi, dan kualitas 

hidup bahkan akan menyebabkan meningkatnya morbidity dan mortality, selain itu hal tersebut akan berkelanjutan 

menjadi nyeri yang lebih serius yaitu nyeri kronis. Tujuan penelitian adalah mengetahui asuhan keperawatan pada 

pasien post Sectio Caesare (SC) atas indikasi preeklampsia dengan masalah keperawatan nyeri akut. Metodologi 

: Rancangan penelitian ini adalah penelitian kualitatif dengan pendekatan studi kasus. Subyek yang digunakan 

adalah 2 pasien dengan masalah keperawatan post Sectio Caesarea (SC) atas indikasi preeklampsia dengan 

masalah keperawatan nyeri akut. Tempat penelitian di RS Bhakti Husada Cikarang Tahun 2023. Pengumpulan 

data dikumpulkan dari hasil Wawancara, Observasi dan Dokumentasi (WOD). Kemudian menulis hasilnya dalam 

bentuk naratif berdasarkan format asuhan keperawatan. Hasil : Pada kedua pasien terdapat data mengeluh nyeri 

dengan skala yang berbeda. Peneliti melakukan implementasi yaitu manajemen nyeri. Hasil yang didapatkan pada 

kedua pasien yaitu nyeri menurun, pasien terlihat tenang, meringis menurun , gelisah menurun, pola tidur sudah 

tidak terganggu dan TD membaik. Kesimpulan : Setelah dilakukan tindakan keperawatan manajemen nyeri pasien 

sudah bisa mengatasi nyeri. Saran : Saran diberikan kepada Institusi rumah sakit untuk lebih meningkatkan 

pemberian Asuhan Keperawatan sesuai kondisi pasien. 

 Kata kunci : Preeklampsia, Post Sectio Caesarea (SC), Nyeri Akut 

 

Abstract 
Introduction: Acute pain in mothers post Sectio Caesarea (SC) will result in discomfort which increases the stress 

response, thus affecting psychological conditions, emotions and quality of life and will even cause increased 

morbidity and mortality, besides this, it will continue to become more serious pain. namely chronic pain. The aim 

of the research is to determine nursing care for post Sectio Caesare (SC) patients with indications of preeclampsia 

with acute pain nursing problems. Method: This research design is qualitative research with a case study 

approach. The subjects used were 2 patients with post-Section Caesarea (SC) nursing problems for indications of 

preeclampsia with acute pain nursing problems. Research location at Bhakti Husada Hospital Cikarang in 2023. 

Data collection was collected from the results of interviews, observations and documentation (WOD). Then write 

the results in narrative form based on the nursing care format. Results: In both patients there was data 

complaining of pain on a different scale. Researchers carried out implementation, namely pain management. The 

results obtained in both patients were pain decreased, the patient looked calm, grimacing decreased, anxiety 

decreased, sleep patterns were no longer disturbed and BP improved. Conclusion: After carrying out pain 

management nursing actions, the patient was able to overcome the pain. Suggestions: Suggestions are given to 

hospital institutions to further improve the provision of nursing care according to the patient's condition. 

 Keywords: Preeclampsia, Post Sectio Caesarea (SC), Acute Pain 
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Pendahuluan 

Preeklampsia merupakan salah satu 

komplikasi kehamilan yang disebabkan 

langsung oleh kehamilan itu sendiri, akan tetapi 

sebab terjadinya belum jelas. Preeklampsia 

dapat menetap hingga 4-6 minggu setelah 

melahirkan. Masalah preeklampsia bukan 

hanya berdampak pada ibu saat hamil, namun 

juga menimbulkan masalah pasca persalinan 

akibat disfungsi endotel di berbagai organ. 

Dampak jangka panjang pada bayi yang 

dilahirkan ibu dengan preeklampsia antara lain 

bayi akan lahir prematur sehingga mengganggu 

semua organ pertumbuhan bayi. Maka dari itu, 

jika tidak dilakukan tindakan yang tepat akan 

muncul preeklampsia berat bahkan menjadi 

eklampsia. Resiko persalinan pada ibu dengan 

preeklampsia berat sangatlah tinggi karena 

dapat menyebabkan kematian pada ibu. 

Penyebab kematian ibu yang terjadi akibat 

hipertensi/preeklampsia/ eklamsia, dalam 

kehamilan menempati urutan pertama 

penyebab kematian di Indonesia dengan jumlah 

33%. Maka dari itu dilakukanlah upaya optimal 

untuk menurunkan kejadian tersebut dengan 

mengakhiri kehamilan melalui tindakan Sectio 

Caesarea (SC) (Marsha, 2021).  

Berdasarkan data riset Clarence et all 

(2020) yang di Publikasikan dalam (Journal of 

occupoational medicine and toxicology) 

peningkatan angka kelahiran Sectio Caesarea 

(SC) selama tiga dekade terakhir sangat 

mengkhawatirkan baik di negara-negara 

berpenghasilan tinggi maupun negara 

berpenghasilan menengah. Angka kelahiran 

Sectio Caesarea (SC) di negara Eropa Barat, 

Amerika Utara dan Amerika Selatan lebih dari 

30% (dari standar WHO 10 – 15%). Kemudian 

berdasarkan data Riskesdas tahun 2018, 

proporsi metode persalinan di Provinsi secara 

nasional persalinan dengan metode Sectio 

Caesarea (SC) yaitu sebesar 16,7%. Provinsi 

dengan angka persalinan Sectio Caesarea (SC) 

tertinggi adalah Provinsi DKIJakarta yaitu 

sebesar 31,1% dan Provinsi terendah dengan 

metode Sectio Caesarea (SC) adalah Provinsi 

Papua yaitu sebesar 6,7%. Persalinan dengan 

metode Sectio Caesarea (SC) lebih banyak 

terjadi di daerah perkotaan yaitu sebesar 22,1% 

dibandingkan  

 

 

 

 

 

dengan perdesaan yaitu 12,4% (Handayany, 

2020). Peningkatan angka persalinan Sectio 

Caesarea (SC) dapat dijelaskan oleh 

meningkatnya jumlah operasi Sectio Caesarea 

(SC) yang dilakukan atas indikasi medis dan 

permintaan ibu (Handayany, 2020).  

Permintaan ibu hamil untuk melakukan 

persalinan secara Sectio Caesarea (SC) 

mengalami kecenderungan peningkatan dari 

waktu ke waktu. Angka Sectio Caesarea (SC) 

terus meningkat dari insidensi 3-4% pada 15 

tahun lampau dan kini terjadi peningkatan lagi 

menjadi 10-15%. Peningkatan tersebut terjadi 

karena berbagai alasan seperti, pembedahan 

menjadi lebih aman untuk ibu, jumlah bayi 

yang cedera akibat partus lama dan 

pembedahan traumatik vagina menjadi 

berkurang (Warsono et al., 2019). Kemudian 

untuk peningkatan angka persalinan yang 

disebabkan karena indikasi medis diantaranya 

ketidak-seimbangan ukuran kepala bayi dan 

panggul ibu (panggul sempit, anak besar, letak 

dahi, letak muka, dsb), keracunan kehamilan 

yang parah, preeklampsia hingga berat atau 

eklampsia, kelainan letak bayi (sungsang, 

lintang), sebagian kasus mulut rahim tertutup 

plasenta (plasenta previa), bayi kembar, 

kehamilan pada ibu berusia lanjut, bedah caesar 

pada kehamilan sebelumnya, ibu menderita 

penyakit tertentu, infeksi saluran persalinan dan 

sebagainya.  

 Menurut Dinas Kesehatan Kab. Bekasi 

(2020) hingga saat ini nyeri masih tercatat 

sebagai keluhan yang paling banyak membawa 

pasien keluar masuk untuk berobat ke RS 3 

salah satunya yaitu di RS Bhakti Husada 

Cikarang. Berdasarkan data yang didapatkan 

dari World Health Organization pada tahun 

2015, jumlah prevalensi nyeri secara 

keseluruhan belum pernah diteliti di Indonesia, 

namun diperkirakan nyeri dialami oleh sekitar 

12,7 juta orang atau sekitar 5% dari penduduk 

Indonesia. Salah satu jenis nyeri yang paling 

sering dirasakan oleh seseorang adalah nyeri 

akut. Nyeri ini merupakan rasa sakit yang tidak 

berlangsung lama, yaitu tidak lebih dari 3 bulan 

dengan tingkat keparahan nyeri akut dapat 

terasa mulai dari ringan hingga parah. Pada 

umumnya nyeri akut hanya berlangsung dalam 

beberapa hari. 
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Namun, nyeri akut yang tidak ditangani sedari 

awal akan menimbulkan konsekuensi terhadap 

pasien dan anggota keluarga, yaitu akan 

merasakan ketidaknyamanan yang 

meningkatkan respon stress sehingga 

mempengaruhi kondisi psikologi, emosi, dan 

kualitas hidup bahkan akan menyebabkan 

meningkatnya morbidity dan mortality, selain 

itu hal tersebut akan berkelanjutan menjadi 

nyeri yang lebih serius yaitu nyeri kronis.  

Menurut berita Cikarang, melaporkan 

bahwa prevalensi nyeri akut di Cikarang 

mencapai 42%, dengan insidensi 17% pada pria 

dan 25% pada wanita. Berdasarkan data dari 

World Health Organization (WHO), jumlah 

pasien nyeri bedah telah meningkat dari tahun 

ke tahun, dengan 140 juta pasien di seluruh 

dunia atau sekitar 1,9% pada 2011 dan 148 2 

juta pada 2011 pasien mengalami peningkatan 

atau sekitar 2,1%. Berdasarkan penelitian yang 

dilakukan Sommer 2008 prevalensi pasien 

pasca operasi mayor yang mengalami nyeri 

sedang sampai berat sebanyak 41% pasien 

pasca operasi pada hari 1 (30%), pasien pada 

hari 2 (19%), pasien pada hari 3 (16%), pasien 

pada hari 4 (16%) (Anggraeni & Firmawati, 

2016).  

Peran perawat dalam mengatasi ibu 

post Sectio Caesarea (SC) atas indikasi 

preeklampsia dengan nyeri akut ini adalah 

melakukan promosi kesehatan tentang 

modifikasi gaya hidup. Hal ini bertujuan untuk 

mencegah terjadinya kasus peningkatan 

tekanan darah. Selain itu, perawat juga bisa 

melakukan asuhan keperawatan pada pasien 

post Sectio Caesarea (SC) atas indikasi 

preeklampsia dengan masalah keperawatan 

nyeri akut dengan cara observasi, terapeutik, 

edukasi dan kolaborasi. Sehingga diharapkan 

masalah nyeri pada ibu post partum Sectio 

Caesarea (SC) atas indikasi preeklampsia 

dengan keluhan nyeri dapat teratasi.  

Berdasarkan penjelasan dan data yang 

dipaparkan diatas maka penulis tertarik untuk 

mengambil judul “Asuhan keperawatan pada 

pasien post Sectio Caesarea (SC) atas 

indikasi preeklampsia dengan masalah 

keperawatan nyeri akut di Ruang Nifas RS 

Bhakti Husada Cikarang Tahun 2023” 

 

 

 

 

 

 

Metodologi Penelitian 

Rancangan penelitian ini adalah 

penelitian kualitatif dengan pendekatan studi 

kasus. Penelitian dilaksanakan selama 3 hari 

diruang nifas RS Bhakti Husada Cikarang 

mulai tanggal 06 – 08 Februari 2023. Subyek 

penelitian yang digunakan adalah 2 pasien post 

Sectio Caesarea (SC) atas indikasi 

preeklampsia dengan masalah keperawatan 

nyeri akut, dimana akan dilakukan asuhan 

keperawatan terhadap 2 pasien tersebut. 

Pengambilan subyek penelitian dengan cara 

purposive sampling yaitu pengambilan data 

disesuaikan dengan kriteria yang sudah 

ditetapkan sebelumnya. Adapun kriteria inklusi 

pada studi kasus ini yaitu : Pasien ibu post 

Sectio Caesarea (SC) atas indikasi 

preeklampsia dengan masalah keperawatan 

nyeri akut, post Sectio Caesarea (SC) h1 – h3, 

bersedia menjadi responden 

Metode pengumpulan data yaitu :  

Wawancara (hasil anamnesis berisi tentang 

identitas pasien, keluhan utama yang terkait 

dengan defisit pengetahuan diet hipertensi, 

riwayat penyakit sekarang, dahulu yang 

menjadi alasan dilakukannya tindakan Sectio 

Caesarea (SC) – keluarga, dll). sumber data 

yang didapat dari pasien, keluarga, perawat dan 

lainnya, observasi dan pemeriksaan fisik 

(dengan IPPA yaitu inspeksi, palpasi, perkusi 

dan auskultasi), pada sistem tubuh pasien 

khusus yang terkait dengan masalah nyeri akut, 

studi dokumentasi (hasil dari pemeriksaan 

diagnostik dan data yang relevan). 

Uji keabsahan data dimaksudkan untuk 

menguji kualitas data/informasi yang diperoleh 

dalam penelitian sehingga menghasilkan data 

dengan validitas tinggi. Disamping integritas 

penelitian (karena peneliti menjadi instrumen 

utama), uji keabsahan data dilakukan dengan : 

memperpanjang waktu pengamatan atau 

tindakan, sumber informasi tambahan 

menggunakan triangulasi dari 3 sumber utama 

yaitu klien, perawat, dan keluarga klien yang 

berkaitan dengan masalah yang diteliti. 

 

Hasil Dan Pembahasan 

Hasil penelitian studi kasus yang dilakukan 

pada 2 pasien dengan ibu post Sectio Caesarea 

(SC) yang sudah dilakukan asuhan keperawatan 

selama 3 hari diruang Nifas RS Bhakti Husada 

Cikarang yang akan dibahas sesuai dengan 

tahapan proses keperawatan, sebagai berikut: 
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Pengkajian keperawatan 

Terdapat kesamaan data pada kedua pasien dan 

sesuai dengan teori nyeri bahwa nyeri akan 

menimbulkan rasa sakit pada penderitanya 

yang kemudian penderita akan mengatakan 

penyebab, kualitas, lokasi, kemudian tingkat 

keparahan sampai lamanya keluhan nyeri 

terasa. Kemudian peneliti mendapat keluhan 

dari kedua pasien terkait nyeri yang dirasakan 

yaitu pasien mengeluh nyeri akibat adanya luka 

operasi, nyeri dirasakan seperti tersayat-sayat 

pada pasien I kemudian terasa seperti ditusuk-

tusuk pada pasien II, nyeri dirasakan hanya 

pada bagian abdomen yang terdapat luka 

operasi dengan skala 6 pada pasien I dan skala 

5 pada pasien II (dari skala 1-10), nyeri 

bertambah apabila pasien banyak bergerak dan 

batuk yang berlangsung ± 1-2 menit. Hal ini 

bisa terjadi pada kedua pasien karena organ 

tubuh yang berperan sebagai reseptor nyeri 

adalah organ tubuh yang menerima rangsang 

nyeri dan ujung saraf bebas dalam kulit yang 

berespon. Nyeri adalah peristiwa yang tidak 

menyenangkan pada seseorang karena 

menimbulkan rasa sakit pada penderitanya 

(Setyawati, 2020). Untuk menentukan tingkat 

nyeri pasien dapat diminta menilai intensitas 

nyeri pada sebuah metode pengukuran numeric 

ratting, pengukuran dengan nilai 0-3 nyeri 

ringan, 4-6 nyeri sedang, 7-10 nyeri berat. Pada 

saat pengkajian, peneliti mendapat hambatan 

yaitu terlalu banyak yang menunggu sehingga 

pasien tidak fokus, suara peneliti tidak begitu 

terdengar oleh pasien sehingga untuk 

mengantisipasi hal tersebut, peneliti melakukan 

pengkajian berulang ulang. 

Diagnosa Keperawatan 

Pada pasien post Sectio Caesarea (SC) 

terdapat beberapa diagnosa keperawatan yang 

muncul selain dari nyeri akut yaitu gangguan 

pola tidur, gangguan mobilitas fisik, konstipasi, 

menyusui tidak efektif, defisit pengetahuan 

tentang teknik menyusui, defisit pengetahuan 

tentang perawatan diri, ganggaun proses 

keluarga, ansietas, dan resiko infeksi. Namun 

pada kesempatan kali ini peneliti hanya 

berfokus pada diagnosa keperawatan nyeri 

akut. Hal tersebut dibuktikan pada pasien I dan 

pasien II sama-sama mengatakan nyeri diarea 

luka post operasi Sectio Caesarea (SC), nyeri 

seperti disayatsayat, nyeri dirasakan saat 

bergerak. Berdasarkan data objektif pada 

pasien I nyeri berada diangka 6 dengan TD 

140/90 mmHg, suhu 36,8º, nadi 101x/menit, 

pernapasan 19x/menit, sedangkan pada pasien 

II skala nyeri berada diangka 5, dengan TD 

150/100 mmHg, suhu 36,5 º, nadi 105x/menit, 

pernapasan 98x/menit. Diagnosa ini diambil 

berdasarkan dari Tim Pokja SDKI DPP PPNI 

(2016). Sehingga pada studi kasus ini diagnosis 

yang digunakan yaitu: "Nyeri Akut 

Berhubungan Dengan Agen Pencedera Fisik 

"yang didukung oleh beberapa data mayor dan 

minor antara lain: Mayor: mengeluh nyeri, 

tampak meringis, bersikap protektif, gelisah, 

dan sulit tidur Minor: tekanan darah meningkat. 

Menurut peneliti pada pasien I dan pasien II 

mengalami nyeri karena terdapat luka di bagian 

abdomen yaitu luka Sectio Caesarea ( SC ). 

Pada saat menegakan diagnosa peneliti tidak 

mendapat hambatan karena proses tersebut 

terbantu dengan adanya buku SDKI DPP PPNI 

(2016) 

Perencanaan Keperawatan 

Perencanaan yang disusun pada kedua 

pasien sesuai dengan SIKI (PPNI, 2018) yaitu 

manajement nyeri (I, 08238) : Identifikasi 

lokasi, karakteristik nyeri, durasi, frekuensi, 

kualitas, intensitas nyeri, identifikasi skala 

nyeri, identifikasi faktor yang memperberat dan 

memperingan nyeri, berikan teknik 

nonfarmakologis untuk mengurangi rasa nyeri 

yaitu aroma terapi, fasilitasi istirahat dan tidur, 

ajarkan tekhnik nonfarmakologi yaitu tarik 

teknik relaksasi nafas dalam dan kolaborasi 

pemberian analgetik. Intervensi yang peneliti 

berikan tersebut sesuai dengan intervensi yang 

dibuat sebelumnya. Hal ini dilakukan karena 

nyeri dapat diatur atau dihambat oleh 

mekanisme pertahanan disepanjang sistem 

saraf pusat. Impuls nyeri ini dihantarkan saat 

pertahanan dibuka dan impuls dihambat saat 

sebuah pertahanan tertutup. Maka dari itu 

intensitas nyeri dapat dikurangi dengan 

menggunakan metode farmakologi dan 

nonfarmakologi. Kedua metode tersebut dapat 

dimanfaatkan sebagai terapi dalam manajemen 

nyeri. Pada terapi farmakologi yang dilakukan 

adalah obat analgetik (katerolak) dan terapi 

nonfarmakologi yang diberikan dengan cara 

teknik relaksasi nafas dalam dan aroma terapi. 

Berdasarkan hasil penelitian (Amita, 2019) 

berjudul pengaruh teknik relaksasi nafas dalam 

terhadap intensitas nyeri pada pasien post 

operasi Sectio Caesarea (SC) di rumah sakit 

Bengkulu menunjukan bahwa penerapan 

manajemen nyeri ini berpengaruh positif 

terhadap penurunan nyeri ibu post partum 

Sectio Caesarea (SC). Kemudian pemberian 

aroma terapi pada ibu bersalin mampu 
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mengeluarkan neuromodulator yaitu endorphin 

dan enkafalin yang berfungsi sebagai 

penghilang rasa sakit alami dan menghasilkan 

perasaan tenang sehingga dapat mempengaruhi 

intensitas nyeri persalinan. Pada penyusunan 

intervensi peneliti tidak mendapat hambatan 

karena adanya bantuan buku SIKI (PPNI, 2018) 

dan referensi penelitian seseorang sehingga 

peneliti bisa mendapat arahan untuk 

melaksanakannya. 

Implementasi keperawatan 

Implementasi dilakukan di ruang Nifas RS 

Bhakti Husada Cikarang pada pasien I dan 

pasien II dilakukan tindakan mulai dari tanggal 

06 Februari – 08 Februari 2023. Implementasi 

dilakukan sesuai dengan intervensi yang 

penulis susun yaitu identifikasi lokasi, 

karakteristik, durasi, frekuensi, kualitas dan 

insentitas nyeri, identifikasi skala nyeri, 

identifikasi faktor yang memperberat dan 

memperingan nyeri, berikan teknik 

nonfarmakologis (aromaterapi), fasilitasi 

istirahat dan tidur (bad making/ganti seprei), 

ajarkan teknik nonfarmakologis (tarik nafas 

dalam), dan kolaborasi pemberian analgetik. 

Semua perencanaan yang peneliti 

implementasikan pada kedua pasien sesuai 

dengan intervensi yang sudah disusun. Namun 

pada perencanaan fasilitasi istirahat dan tidur 

(bad making / ganti sepre) diimplementasikan 

pada kedua pasien hanya pada hari senin. Hal 

tersebut karena di hari selasa dan rabu seprei 

pasien terlihat masih bersih. Menurut Kodim 

(2018), implementasi adalah pengelolaan dan 

perwujudan dari rencana keperawatan yang 

telah disusun pada tahap perencanaan. 

Implementasi merupakan inisiatif dari rencana 

tindakan untuk mencapai tujuan yang spesifik. 

Tahap 80 pelaksanaan dimulai setelah rencana 

tindakan disusun dan ditujukan untuk 

membantu klien mencapai tujuan yang 

diharapkan. Pada saat melakukan implementasi 

peneliti tidak mendapatkan kendala karena 

kedua pasien kooperatif dan tindakan 

keperawatan berjalan dengan lancar karena 

adanya bantuan dari perawat ruangan 

Evaluasi keperawatan 

Hasil perawatan 3 hari pada kedua pasien 

masalah teratasi ditandai dengan pasien 

mengatakan nyeri menurun dengan skala nyeri 

3 dari 6 pada pasien I dan 1 dari 5 pada pasien 

II, pasien terlihat tenang, meringis menurun , 

gelisah menurun, pola tidur sudah tidak 

terganggu dan TD membaik pada pasien I TD: 

130/90 mmHg, N:80x/menit, RR:20x/menit 

sedangkan pada pasien II TD : 130/90 mmHg, 

N : 85x/menit, RR : 20x/menit. Hal tersebut 

bisa terjadi karena manajemen nyeri dijalankan 

dengan baik dan adanya impuls nyeri yang 

dapat diatur oleh mekanisme pertahanan di 

sepanjang sistem saraf pusat. Impuls nyeri ini 

dihantarkan saat sebuah pertahanan dibuka dan 

impuls dihambat saat sebuah pertahanan 

tertutup. Upaya menutup pertahanan tersebut 

merupakan dasar teori menghilangkan nyeri 

(Setyawati, 2020). 

 

Kesimpulan Dan Saran 

Kesimpulan 

Pengkajian merupakan modal dasar 

untuk menemukan data, pengkajian dilakukan 

mulai dari observasi, wawancara dan 

pemeriksaan fisik. Pengkajian yang dilakukan 

pada pasien I dan pasien II sesuai dengan teori 

yang ada, data-data yang di dapat sesuai dengan 

tinjauan teoritis yang ada sehingga data tersebut 

dapat dijadikan sebagai bahan untun 

menentukan pada tahapan selanjutnya. 

Diagnosa Diagnosa keperawatan pada pasien I 

dan pasien II yaitu nyeri akut berhubungan agen 

pencedera fisik: prosedur operasi berdasarkan 

dari Tim Pokja SDKI DPP PPNI (2016). 

Perencanaan yang dilakukan untuk 

pasien I dan pasien II sesuai dengan Tim Pokja 

SIKI PPNI (2018) meliputi Identifikasi lokasi, 

karakteristik nyeri, durasi, frekuensi, kualitas, 

intensitas nyeri, identifikasi skala nyeri, , 

identifikasi faktor yang memperberat dan 

memperingan nyeri, berikan teknik 

nonfarmakologis untuk mengurangi rasa nyeri 

yaitu aroma terapi, fasilitasi istirahat dan tidur, 

ajarkan teknik nonfarmakologi yaitu tarik nafas 

dan kolaborasi pemberian analgetik. 

Implementasi Pelaksanaan yang dilakukan 

kepada kedua pasien sesuai dengan 

perencanaan yang ada, semua dilakukan 

dengan baik dan dimodifikasi sesuai dengan 

keadaan pasien. 

Evaluasi Masalah nyeri akut pada 

pasien I menurun karena sudah dilakukan 

pemberian aroma terapi yang mampu 

mengeluarkan neuromodulator yaitu endorphin 

dan enkafalin yang berfungsi sebagai 

penghilang rasa sakit alami dan menghasilkan 

perasaan tenang sehingga dapat mempengaruhi 

intensitas nyeri persalinan. Kemudian pada 

pasien II masalah nyeri akut teratasi karena 

sudah mengatasi nyeri dengan pengaruh teknik 

relaksasi nafas dalam teknik relaksasi terhadap 

intensitas nyeri pada pasien post operasi Sectio 
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Caesarea (SC) di rumah sakit Bengkulu 

menunjukan bahwa penerapan manajemen 

nyeri ini berpengaruh positif terhadap 

penurunan nyeri ibu post partum Sectio 

Caesarea (SC). 

Saran  

Institusi pendidikan Diharapkan institusi 

mampu menyediakan buku-buku tentang 

keperawatan maternitas dan diharapkan 

institusi mampu menyediakan buku yang masih 

layak digunakan atau buku cetakan tahun 

terbaru. 

Institusi Rumah Sakit Diharapkan lebih 

meningkatkan pemberian Asuhan Keperawatan 

sesuai dengan standar keperawatan, serta 

mampu mendokumentasikan hasil keperawatan 

yang tepat, serta memberikan service execelent 

terhadap pasien terutama dalam hal 

berkomunikasi kepada pasien. 

Bagi perawat Diharapkan bisa lebih mampu 

memberikan asuhan keperawatan pada pasien 

nyeri post Sectio Caesarea (SC) selain 

memberikan asuhan keperawatan yang baik 

perawat juga perlu memberikan pendidikan dan 

informasi pada keluarga pasien serta dukungan 

keluarga sangatlah penting dalam proses 

penyembuhan. 
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