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ABSTRAK

Latar Belakang : Dismenore merupakan sensasi menyakitkan, kram di perut bagian
bawah yang sering disertai dengan gejala lain, seperti berkeringat, sakit kepala, mual,
diare, dan gemetaran, semua terjadi sebelum atau selama menstruasi. Remaja
perempuan yang mengalami dismenore dapat mengganggu sosial atau aktivitas fisik
karena saat nyeri, penderita cenderung diam bahkan tidak ingin berinteraksi dengan
orang lain, justru cenderung lebih emosional. Emosional bagian perwujudan apa yang
dirasakan seorang perempuan, reaksi terhadap suatu peristiwa atau situasi tertentu.
Status emosional dan dismenore pada perempuan merupakan suatu pengalaman yang
sadar dan memberikan pengaruh pada aktivitas tubuh, serta secara psikologis mampu
mempengaruhi emosi seorang perempuan. Tujuan : Mengidentifikasi status emosional
dan menganalisis hubungan status emosional dengan derajat dismenore pada remaja
putri. Metode : Penelitian kuantitatif, jenis penelitian deskriftif analitik dengan desain
penelitian cross sectional teknik sampel proportionate stratified random sampling,
sampel penelitian ini sebanyak 54 siswi kelas X SMKN 12 Loa Buah Samarinda yang
mengalami dismenore Hasil : Variabel Status emosional didapatkan klasifikasi emosi
positif 33 (61,1%) dan emosi negatif 21(38,9%) responden. Variabel Derajat dismenore
didapatkan klasifikasi ringan 35 (64,8%), sedang 12 (22,2%), berat 5 (9,3%) dan tidak
tertahankan 2 (3,7%). uji yang digunakan Pearson Chi-square didapatkan hasil P value
= 0,402, taraf signifikan (a) sebesar 0,05 maka p> dari a. Hasil tersebut memiliki arti
Ho diterima, tidak ada hubungan antara status emosional dengan derajat dismenore
pada remaja putri di SMKN 12 loa buah samarinda. Kesimpulan : Tidak terdapat
hubungan antara status emosional dengan derajat dismenore pada remaja di
SMKN 12 Loa Buah Samarinda

Kata kunci : Derajat dismenore, Remaja putri, Status emosional.

PENDAHULUAN pada nyeri tanpa penyakit pelvis

patologis yang jelas dan hampir selalu

Dismenore sensasi menyakitkan,

kram di perut bagian bawah yang sering
disertai dengan gejala lain, seperti
berkeringat, sakit kepala, mual, diare,
dan gemetaran, semua terjadi sebelum
atau selama menstruasi. Ada 2 jenis

dismenore: Dismenore primer mengacu

terjadi pertama kali pada perempuan 20
tahun atau lebih muda setelah siklus
ovulasi mereka terbentuk. Dismenore
sekunder disebabkan oleh kondisi atau

patologi pelvis yang mendasarinya dan



lebih sering terjadi pada perempuan
berusia lebih dari 20 tahun.

Menurut (Latthe, 2006) Angka
kejadian dismenorea di dunia cukup
tinggi. Di Amerika Serikat pada tahun
2012 angka kejadian dismenorea adalah
sebesar 72,9%. Data lainnya juga
menunjukkan bahwa rata-rata di Negara-
Negara Eropa kejadian nyeri haid terjadi
pada 45-97%

prevalensi terendah di Bulgaria (8,8%)

perempuan dengan
dan tertinggi mencapai 94% di negara
Finlandial. (Mansur, 2012) di Indonesia,
angka kejadian dismenorea sebesar 50%
dari jumlah perempuan yang sedang
menstruasi, sementara 10% diantaranya
mengalami gejala dismenorea yang berat
sehingga memerlukan istirahat dengan
berbaring di tempat tidur dan 1018%
remaja putri tidak dapat mengikuti
pelajaran di sekolah dengan alasan
menderita dismenoreal®. Menurut Dinas
Kesehatan Provinsi Kalimantan Timur
Tahun 2018 jumlah kejadian Dismenore
terbagi tiga bagian, yang pertama nyeri
punggung bawah sebanyak 183 orang
(dirawat inap), nyeri perut dan panggul
293 orang ( di rawat inap & 3355 orang
(rawat jalan, dan gangguan haid lainnya
24 orang (di rawat inap & 465 orang
(rawat jalan) (Nia A, 2019).

Dismenore terjadi beberapa jam
sebelum atau bersamaan dengan mulai
menstruasi dan berlangsung selama 48
hingga 72 jam. Meningkatnya produksi

prostaglandin  dan  pelepasan dari

endometrium selama pemicu menstruasi
kontraksi rahim yang tidak terkoordinasi
dan tidak diatur sehingga menyebabkan
rasa sakit. Dismenore memiliki dampak
tidak baik pada kehidupan remaja.
Menurut (Bernardi, M, 2017) dismenore
dapat mengakibatkan aktivitas
terganggu, kinerja dan prestasi akademik
lebih rendah, mengganggu kualitas tidur,
berdampak negatif pada mood, serta
menyebabkan
depresi®. (Latthe, 2006) menyebutkan

beberapa faktor resiko

kegelisahan dan

penyebab
terjadinya dismenore primer, antara lain
yaitu riwayat keluarga, usia menarche
dini ( <12 tahun), siklus menstruasi yang
lebih panjang, Indeks Massa Tubuh (IMT)
rendah, status sosial ekonomi dan gaya
hidup yang tidak sehat

(diet, stres dan merokok)®. (Hawari
2011) Stres dapat mengganggu kerja
sistem endokrin sehingga menyebabkan

menstruasi yang tidak teratur dan
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timbulnya rasa nyeri saat menstruasi®.
Menurut (Prawiroharjo, 2010) Keadaan
tersebut  menyebabkan menurunnya
kualitas hidup perempuan, sebagai contoh
siswi yang mengalami dismenorea primer
tidak dapat berkonsentrasi dalam belajar
dan motivasi belajar menurun karena nyeri
yang dirasakan'?. Remaja perempuan yang
mengalami dismenore dapat mengganggu
sosial atau aktivitas fisik karena saat
mengalami nyeri, penderita cenderung
diam bahkan tidak ingin berinteraksi
dengan orang lain, atau justru cenderung
lebih  emosional™.  Emosional atau
ketegangan/gelisahan menimbulkan
perasaan yang tidak nyaman dan asing.
Dismenore dapat berkaitan dengan faktor
penyebab  terjadi emosional atau
ketegangan saat aktivitas belajar dan
pembelajaran juga dapat menurunkan
konsentrasi’®. Status emosional dan
dismenore pada perempuan merupakan
suatu pengalaman yang sadar dan
memberikan pengaruh pada aktivitas tubuh
dan menghasilkan sensasi organis dan
kinetis serta secara psikologis mampu
mempengaruhi emosi seorang
perempuan’®. Emosional merupakan suatu
kompleks keadaan perasaan dengan
komponen psikis, soatik, dan perilaku yang
berhubungan dengan efek atau mood.
Perempuan yang menderita dismenore
lebih  cenderung untuk  mengalami
gangguan psikologis seperti perubahan

mood, depresi, kecemasan dan somatisasi.

tersinggung (emosi lebih sensitif) dan lebih
memilih  tidur. Rata-rata usia yang
mengalami hal tersebut adalah 15-16
tahun. Perempuan dengan lama
menstruasi 3-7 hari akan berdampak pada
emosi yang dirasakan, semakin lama
seorang perempuan mengalami
mesntruasi, semakin lama pula perubahan
yang terjadi termasuk emosional yang
dirasakan dalam menghadapi persoalan!'®.
Dari uraian diatas menunjukkan bahwa
banyak perempuan yang mengalami
disminore dan membuat mereka mudah
emosional yang mengakibatkan derajat
dismenore meningkat. Maka perlunya
adanya penelitian untuk mengetahui lebih
dalam apakah status emosional dapat

mempengaruhi derajat dismenore

METODE

Jenis penelitian ini menggunakan
metode kuantitatif, dengan rancangan
Deskriptif ~ Analitik

pendekatan Cross Sectional. Populasi

penelitian dengan
dalam penelitian ini adalah semua siswi
kelas 10 di SMKN 12 Samarinda Loa Buah,
yang berjumlah 62 siswi yang terbagi dari 4
kelas. Sampel pada penelitian ini adalah
semua siswi yang terbagi dari 4 kelas
menggunakan rumus sampel slovin
sebanyak 54. Pengambilan data pada
status emosional menggunakan kuesioner
yang sudah ada , sedangkan pengambilan
data derajat

skala NRS (Numeric Rating Scal. Data

dismenore menggunakan



yang diperoleh kemudian dianalisis

menggunakan uji Pearson Chi-square.

HASIL PENELITIAN
Karakteristik Responden

Kategori Jumlah Presentase
%

Kelas

Ak 1 13 241 %

Ak 2 18 33.3%

Ap 1 19 352 %

TKJ 4 7.4 %
Usia

15 thn 5 9.3 %

16 thn 33 61.1 %

17 thn 14 259 %

18 thn 5 3.7 %

Sumber : Data Primer 2020

Dari data diperoleh diatas dapat dilihat
distribusi data demografi berdasarkan
jurusan kelas dan usia yang diperoleh
responden terbanyak yang diambil pada
kelas AP 1 berjumlah 19 orang dengan
presentase 35,2 %. Distribusi data

demografi berdasarkan usia yang
diperoleh responden sebagian besar
pada usia 16 tahun dengan rentan usia
15-18 tahun.

Pada kuesioner Status emosional
dilakukan uji normalitas data
menggunakan Kolmogorov- Smirnov
dengan responden 54. Hasil yang
didapatkan hasil 0.198 yang memiliki

data berdistribusi normal >0.05. Data

yang berdistribusi normal maka

memakai nilai  (mena).  Peneliti
menggunakan nilai mean sebagai cut
off point dalam menentukan hasil ukur
status emosional Nilai mean yang

didapatkan 107.
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Analisis Univariat a. Status emosional
Distribusi Frekuensi, Presentase pada
status emosional dan derajat dismenore
(n=54)

Berdasarkan hasil analisis univariat

didapat distribusi  frekuensi  status
emosioanal pada remaja putri di SMKN 12
Loa Buah Samarinda . Dari hasil diatas
dapat dilihat sebagian besar responden

pada kategori emosi positif. Dikarenakan

remaja sudah bisa
Frekuensi Presentase
Status (%)
emosional N 33 %
Emosi Positif 61.1
Emosi Negatif 21 38.9
Total 54 100
Derajat
Dismenore 35 64.8
Ringan
Sedang 12 22.2
Berat 5 9.3
Tidak 2 3.7
tertahankan
Total 54 100

Sumber : Data Primer 2020

mengendalikanemosinya agar tetap stabil

saat mengalami

dismenore saat menstruasi. Dan dari hasil

analisis univariat didapat
distribusi frekuensi derajat dismenore
pada remaja di SMKN 12 Loa Buah Samarinda.
Dari hasil diatas dapat dilihat sebagian
besar responden mengalami derajat
ringan.

Analisa Bivariat
Analisa Bivariat dalam penelitian ini
menggunkan perhitungan uji  Pearson

Chisquare.

Analisis variabel status emosional dengan derajat dismenore

Skala NRS
Ringan Sedang Berat Tidak Nilai
tertahankan Total % p
Status Emosional
N % N % N % N %

Emosipositift —19 76,2 9

Emosi negatif 16 57,6 3

Total 3564,8 12

273 3 91 2 6,1 33 100

0,402

143 2 95 0 0,0 21 100
222 5 93 2 3,7 54 100



Sumber : Data primer 2020

Hasil dari pengolahan data diatas antara
hubungan status emosional dengan
derajat dismenore para remaja putri
menggunakan uji Pearson Chi-square.
didapatkan bahwa p value = 0,402 dengan
taraf signifikan (a) sebesar 0,05 maka p>
a. Hasil tersebut memiliki arti Ha ditolak
dan Ho diterima, dimana tidak ada
hubungan antara status emosional
dengan derajat dismenore pada remaja
putri di SMKN 12 Loa buah Samarinda.

PEMBAHASAN

Berdasarkan hasil penelitian yang
telah dilakukan oleh penelitian pada 54
responden dengan rentang usia 15-18
tahun, didapatkan hasil berdasarkan
karakteristik usia responden yang diperoleh
sebagian besar pada usia 16 tahun
sebanyak 33 orang dengan jumlah
presentase 61,1%.Pada usia 16 tahun.
Usia tersebut termasuk dalam kategori
remaja dimana sesuai dengan WHO bahwa
usia rentang remaja adalah 10-19 tahun.
Usia remaja adalah masa dimana terjadi
perubahan-perubahan baik secara psikis,
maupun biologis. Salah satu masa
terjadinya perubahan pada remaja kerab
disebut dengan masa pubertas. Pada usia
ini remaja sudah mulai mengembangkan
kematangan tingkah laku dan belajar

mengendalikan emosit".

Status Emosional

Hasil sebaran data pada Status Emosional
pada siswi SMKN 12 Loa Buah Samarinda
memiliki nilai rata-rata 107,30, nilai tengah
107 dan Min-Max 82-127, dapat diartikan

dari total responden n (54). Data penelitian
jumalah responden 54 orang didapatkan
hasil ukur sebagian besar remaja pada
kategori emosi positif dibandingkan emosi
negatif. jumlah emosi positif dan emosi
negatif yang terdapat selisih tidak begitu
jauh jumlahnya, jika dilihat berdasarkan
aspek dapat mengatur emosi dengan baik
emosi positif dan emosi negatif, dapat
mengendalikan emosi sadar, mudah dan
otomatis, dapat menguasai situasi stres
yang menekan akibat dari masalah yang
dihadapi. Didapatkan dari kategori dapat
mengatur emosi dengan baik emosi positif
dan emosi negatif menunjukan pada
pertanyaan saya tetap terlihat ceria
dihadapan teman-teman meskipun sedang
merasakan nyeri perut karena menstruasi
menunjukan angka 81% terlihat bahwa
remaja mengungkapkan emosi dengan
baik dengan memperlihatkan keceriaan
dihadapan teman-temannya agar tidak
terjadi sesuatu yang akan menjadi
masalah. Pada kategori yang sama pada
pertanyaan saya mudah marah ketika saya
sedang menstruasi menunjukan angka
yang rendah yaitu 51% perbedaan respon
tentang haid mempengaruhi emosi
perempuan yang mengalami haid tersebut.
Respon emosi pada remaja terhadap
berbeda-beda,

pada kondisi fisik dan juga tanggapan

menstruasi bergantung

lingkungan sosialnyal'?.
Pada kategori dapat mengendalikan emosi

sadar, mudah dan otomatis menunjukan
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pada pertanyaan ketika sedang mengalami
nyeri perut, saya memilih tidur daripada
berkumpul dengan teman teman
menunjukan angka 81% terlihat bahwa
remaja melalukan itu untuk menghindari
hal-hal atau keadaan yang tidak di inginkan
yang dapat memicu timbulnya emosi. Pada
kategori yang sama terdapat pertanyaan
yang menunjukan angka yang rendah yaitu
46% pada

berkonsentrasi ketika menstruasi hari

pertanyaan saya sulit

pertama, terlihat jelas bahwa sebagian
besar remaja tidak mengalami kesulitan
berkonsentrasi ketika menstruasi hari
pertama, seperti kegiatan belajar ataupun
eskul dan kegiatan sehari harinya yang
membuat mereka fokus akan hal-hal yang
akan mereka lakukan.

Pada kategori dapat menguasai
situasi stres yang menekan akibat dari
masalah yang dihadapinya, menunjukkan
pada pertannya saya percaya setiap
masalah yang menghampiri pasti ada jalan
keluarnya menunjukkan angka 90% terlihat
jelas bahwa banyak remaja yang percaya
setiap masalah yang terjadi pasti ada jalan
keluarnya, mereka mampu memotivasi diri
agar tetap berfikir positif untuk menghindari
timbulnya emosi negatif pada remaja. Pada
kategori yang sama terdapat pertanyaan
yang menunjukkan angka yang rendah
yaitu 51% pada pertanyaan saya kurang
maksimal dalam menyelesaikan
tugastugas ketika sedang merasakan nyeri

perut saat menstruasi, terlihat jelas bahwa

sebagian besar remaja masih tetap dapat
berfikir dan melakukan sesuatu dengan
baik. Setiap orang memberikan reaksi yang
berbeda-beda terhadap nyeri haid. Hal ini
disebabkan karena nyeri haid tidak hanya
dipengaruhi oleh aktivitas tapi dapat
disebabkan oleh persepsi setiap individu
terhadap nyeri yang bersifat subjektif
sehingga dapat mempengaruhi respon
nyeri yang bervariasil?.

Penelitian ini sejalan dengan
penelitian (Susanti, Pamela, & Haryanti,
2018) mengatakan hasil  penelitian
menunjukkan perkembangan mental
emosional remaja sebagian besar pada
kategori baik lebih banyak sedangkan pada
kategori kurang baik lebih sedikit. Meskipun
sebagian besar perkembangan mental
emosional dalam kategori baik akan tetapi
banyak juga perkembangan mental
emosional yang kategori kurang baik
dengan selisih yang sedikit.

Derajat Dismenore

Hasil sebaran data pada derajat dismenore
pada remaja putri SMKN 12 Loa Buah
Samarinda  jumlah responden sebanyak
54 orang didapatkan hasil ukur sebagian
besar remaja derajat dismenore pada
kategori derajat ringan yang artinya tidak
sampai mengganggu aktivitas.
Intensitas nyeri dalam kategori nyeri ringan
dapat berupa terasa kram perut bagian
bawah, masih dapat ditahan, masih dapat

melakukan  aktivitas, masih  dapat



berkonsentrasi belajar sebelum dan selama
haid.

Menurut analisa peneliti derajat
dismenore ringan yang dirasakan para
remaja putri ini bisa terjadi karena pada
hasil pengisian kuesioner siswi lebih
banyak berusia 16 tahun pada usia ini
pertumbuhan fisik dan reproduksi sudah
mulai berfungsi secara optimal dapat
memproduksi sel telur yang tidak dibuahi,
rahim yang sudah mulai berkembang
dengan baik dan mulai siap mengalami
perubahan perubahan sehingga hanya
menimbulkan nyeri ringan. Analisis ini
sesuai dengan pendapat (Widjanarko 2006
Misliani, &
Firdaus, 2019) yang menyatakan bahwa

Dismenore, Farmakologi,
alat reproduksi wanita harus berfungsi

sebagaimana mestinya, namun Dbila
menarche terjadi pada usia yang lebih awal
dari normal (11 sampai 16 tahun) dimana
alat reproduksi belum siap untuk
mengalami perubahan dan masih terjadi
penyempitan pada leher lahir maka akan
timbul rasa nyeri yang berlebih ketika
menstruasi. Penyebab dismenore
ketidakseimbangan hormon progesteron
dalam darah sehingga mengakibatkan
timbul rasa nyeri Wanita yang mengalami
dismenore memproduksi prostaglandin 10
kali lebih banyak dari wanita yang tidak
dismenorel™,

Hal ini sejalan dengan penelitian
(Wulandari, 2009) menyatakan bahwa

sebagian besar responden mengalami

dismenore ringan. (Prawirohardjo 1999)
mengungkapkan dismenore ringan yang
dialami oleh responden dapat di pengaruhi
oleh faktor kejiwaan/psikologis!".
Kemungkinan responden sudah memiliki
kestabilan emosi sehingga tidak mudah
mengalami kecemasan yang dapat memicu
timbulnya dismenore. Faktor lainnya yang
mempengaruhi ringannya tingkat
dismenore yang dialami responden adalah
tingginya tingkat pengetahuan yang dimiliki
responden.

Hal ini sejalan dengan penelitian
(Remedina, 2020) menyatakan bahwa
derajat nyeri yang dialami pada siswi SMA
Muhammadiyah 1 sebagian besar pada
kategori nyeri ringan. Penelitian yang
dilakukan Klein dan Litt pada populasi
remaja (berusia 12-17 tahun) di Amerika
Serikat, melaporkan mengalami dismenore,
sebagian besar dari mereka yang di

("4 Menurut Potter dan

kategori nyeri ringan
Perry (2006) nyeri merupakan sesuatu
yang kompleks, sehingga banyak faktor
yang dapat meningkatkan atau
mempengaruhi pengalaman nyeri individu.
Tingkat

mempengaruhi proses kognitif dalam

perkembangan akan

persepsi nyeri yang dirasakan dan sejalan
dengan pertambahan usia. Semakin
meningkat usia maka toleransi terhadap

nyeri pun semakin meningkat.
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Hubungan Status Emosional dengan
Derajat Dismenore pada Remaja Putri
Hasil penelitian ini menyebutkan
bahwa responden mengalami emosi positif
dengan derajat dismenore ringan sebanyak
19 orang (57,6%), emosi positif dengan
derajat dismenore sedang sebanyak 9
orang (27,3), emosi positif dengan derajat
dismenore berat sebanyak 3 orang (9,1%),
dan emosi positif dengan derajat dismenore
tidak tertahankan sebanyak 2 orang (6,1).
Responden yang mengalami emosi negatif
dengan derajat dismenore ringan sebanyak
16 orang (76,2%), emosi negatif dengan
derajat dismenore sedang sebanyak 3
orang (14,3%), emosi negatif dengan
derajat dismenore berat sebanyak 2 orang
(9,5%).
Diungkapkan oleh (Prawiharjo 1999)
dismenore ringan yang dialami oleh
responde dapat dipengaruhi oleh faktor
kejiwaan/psikologis!®. Kemungkinan
responden sudah memiliki kestabilan emosi
sehigga tidak mudah mengalami
kecemasan yang dapat memicu timbulnya
dismenore. Faktor lain yang dapat
mempengaruhi ringannya tingkat
dismenore yang dialami responden adalah
tingginya tingkat pengetahuan yang dimiliki
responden tentang menstruasi. Responden
yang memiliki tingkat pengetahuan yang
tinggi tentang menstruasi tentunya lebih
memahami bahwa selama menstruasi
kemungkinan akan mengalami dismenore

sehingga dapat dilakukan langkah-langkah

antisipasi untung meringankan beban
dismenore.

Hasil dari pengolahan data antara
hubungan status emosional dengan derajat
dismenore pada remaja putri di SMKN 12
Loa Buah Samarinda, menggunakan uiji
Pearson Chi-square didapatkan bahwa P
value = 0,402 dengan taraf signifikan (a)
sebesar 0,05 maka p> dari a. Tidak ada
hubungan antara Status Emosional dengan
Derajat Dismenore di SMKN 12
Loa Buah Samarinda. Menurut (Potter dan
Perry, 2006) Individu yang sehat secara
emosional, biasanya lebih mampu
mentoleransi nyeri sedang hingga berat
dari pada individu yang memiliki status
emosional yang kurang stabil"®. (Muntari
2014) menyimpulkan bahwa nyeri haid
cenderung lebih sering dan lebih hebat
pada gadis remaja yang mengalami konflik
emosional, kegelisahan, ketegangan dan
kecemasan hal tersebut menimbulkan
perasaan yang tidak nyaman dan asing!"®.

Peneliti belum menemukan
penelitian lain yang meneliti secara spesifik
hubungan status emosional dengan derajat
dismenore, tetapi peneliti hanya
menemukan penelitian yang hampir sama
yaitu penelitian yang tidak sejalan dengan
penelitian yang dilakukan oleh (A Rahma,
Lanti R.D, & Sri Hidayat, 2014) menyatakan
bahwa menunjukan hasil terdapat ada
hubungan antara tingkat stres dengan
derajat dismenore pada siswi SMA Negeri

1 Surakarta. (Proverawati dan Misaroh,



2009 menyebutkan haid dapat disebabkan
oleh berbagai faktor, seperti faktor
kejiwaan, faktor hormonal, faktor psikis, dan
faktor resiko!'!. Faktor psikis dan faktor
kejiwaan memegang peran besar dalam
timbulnya nyeri haid. Faktor psikis, seperti
tidak stabilnya emosi atau perasaan
seorang wanita dapat memicu timbulnya
nyeri haid. Faktor kejiwaan, yaitu apabila
seorang wanita tidak mendapat
pengetahuan menyeluruh tentang haid atau
menstruasi dapat mengakibatkan adanya
disminorea.

Hasil penelitian di atas sesuai
dengan teori (Wang et al, 2004) yang
menyebutkan bahwa pada saat stres
terjadi respon neuroendokrin sehingga
CRH akan menstimulasi sekresi ACTH dan
akan meningkatkan sekresi
kortisol adrenal. Hormon-hormon
tersebut menyebabkan sekresi Follicle
Stimulating Hormone (FSH) dan
Luteinizing Hormone (LH) terhambat
sehingga menyebabkan sintesis dan
pelepasan progesteron terganggu. Hal ini
menunjukkan bahwa stres dapat memiliki
efek langsung maupun tidak langsung
pada konsentrasi prostaglandin di
miometrium!'®.. Selain itu menurut (Puiji
2009) tubuh bereaksi saat mengalami
stres. Faktor stres ini dapat menurunkan
ketahanan terhadap rasa nyeri sehingga
menyebabkan dismenore!'®!.

Remaja yang belum siap dalam

menghadapi nyeri menstruasi akan

mengalami kecemasan yang berakibat
terjadinya penurunan ambang nyeri dan
menyebabkan nyeri menstruasi menjadi
sangat berat dengan derajat kronis maupun
akut, kecemasan sendiri bisa berupa
gangguan  fisik  seperti: gangguan
pencernaan, dismenore, dan bisa juga
diakibatkan oleh gejala-gejala lain dari

berbagai jenis gangguan emosi'®.

KESIMPULAN

Berdasarkan  hasil  penelitan  yang
dilakukan tentang “Hubungan Status
Emosional dengan Derajat Dismenore pad
Remaja Putri di SMKN 12 Samarinda Loa
Buah ”, menunjukan Status emosional
dengan derajat dismenore pada remaja
menunjukan hasil sebagian besar dari
responden remaja pada kategori emosi
positif dengan derajat dismenore ringan.
Dinyatakan tidak ada hubungan berarti
status  emosional dengan  derajat
dismenore pada remaja putri di SMKN 12

Loa buah Samarinda.
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