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ABSTRAK

ASUHAN KEPERAWATAN PADA KLIEN PREMENSTRUAL SYNDROME (PMS)
DENGAN KECEMASAN DI WILAYAH KERJA PUSKESMAS SEMPOR 1

Latar Belakang: Remaja yang sedang dalam masa pubertas biasanya mengalami menstruasi,
sebagai tanda dari matangnya organ reproduksi. Pada saat menstruasi klien akan mengalami
gangguan yang disebut dengan premenstrual syndrome (PMS), gejala ini berlangsung selama 7-10
hari sebelum terjadi menstruasi, dan gejala akan hilang bersamaan dengan selesainya menstruasi.
Gejala fisik yang timbul dari PMS yaitu adanya perubahan suasana hati, dan perubahan mental.
Dari berbagai gejala fisik yang timbul seperti, kram, nyeri perut, sakit kepala, perut kembung, dan
cemas. Terdapat gejala yang umum dialami oleh wanita saat PMS yiatu kecemasan. kecemasan
merupakan rasa kekhawatiran atau rasa takut yang tidak dapat dihindari dari hal-hal yang
berbahaya.

Tujuan: Menggambarkan asuhan keperawatan pada klien premenstrual syndrome dengan
kecemasan di Wilayah kerja Puskesmas Sempor 1.

Metode Penelitian: Pada studi kasus ini, penulis menggunakan teknik pengumpulan data
deskriptif dengan pendekatan studi literatur pada K1 dan K2 ynag mengalami PMS dengan
kecemasan. Data tersebut diperoleh melalui wawancara,selama 5 hari berturut-turut, hari pertama
dilakukan pre-tes dan post-tes, hari kedua diberikan contoh terapi teknik relaksasi nafas dala
selama 10 menit dan dilakukan ulang sebanyak 3 kali sampai klien merasa nyaman, setelah itu 3
hari berturut-turut dilakukan post test dan petemuan dilakukan 1 kali dalam sehari. Serta
dilakukan observasi, dokumentasi, kemudian data dianalisis dari pre- tes dan post-tes.

Hasil: Setelah dilakukan penerapan terapi relaksasi nafas dalam dengan menggunakan aromaterapi
terhadap kecemasan klien PMS, mampu menurunkan tingkat kecemasan klien, dari awal
pengkajian K1 dan K2 didapatkan hasil skor termasuk dalam kategori cemas sedang, setelah
dilakukan implementasi selama 5 hari berturut-turut, klien mampu menurunkan tingkat kecemasan
setelah diukur menggunakan kuisioner DASS pada H5, K1 dan K2 mendapatkan hasil dalam
kategori normal.

Rekomendasi: Dalam melakukan asuhan keperawatan penulis berperan sebagai terapis,
diharapkan penulis mampu menjadi role model bagi klien, dan memperhatikan etika dalam
melakukan studi kasus.

Kata Kunci: Aromaterapi, Kecemasan, Premenstrual Syndrome, Teknik relakasi nafas dalam.
Informasi:

YMahasiswa STIKES Muhammadiyah Gombong
2Dosen STIKES Muhammadiyah Gombong
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ABSTRACT

NURSING CARE OF CLIENT PREMENSTRUAL SYNDROME (PMS) WITH ANXIETY
IN THE TERRITORY OF WORK ON PUBLIC HEALTH CENTER OF SEMPOR 1

Background: Adolescents who are in puberty usually experience menstruation, as a sign of the
maturity of the reproductive organs. During menstruation the client will experience a disorder
called premenstrual syndrome (PMS), these symptoms last for 7-10 days before menstruation
occurs, and symptoms will disappear along with the completion of menstruation, physical
symptoms arising from PMS are mood swings and mental changes. From various symptoms that
arise such as, cramps, abdominal pain, headaches, flatulence, and anxiety. There are symptoms
that are commonly experienced by women when PMS is anxiety. Anxiety is a sence of worry or
fear that cannot be avoided from dangerous things.

Purpose: Describes nursing care for clients with the premenstrual syndrome with anxiety in the
work area of the Health centre care of Sempor 1.

Research Methods: In this case study the authors used descriptive data collection techniques with
a literature study approach in K1 and K2 who experience premenstrual syndrome with anxiety.
The data was obtained trough interviews for 5 consercutive days, the first day was done pre-test
and post-test, the second day was given an example of breathing relaxation technique therapy for
10 minute and repeated 3 times until the patient felt comfortable, after 3 days in a row post-tests
were also conducted and meetings were held once a day. And observations, documentation, and
then the data were analyzed from pre-test and post-test.

The Results: After the application of deep breathing relaxation therapy using aromatherapy to
PMS client anxiety, is able to reduce the level of client anxiety, from the beginning of the K1 and
K2 assessments the score results are included in the moderate anxiety category, after being
implemented for 5 consecutive days, the client is able to reduce the level of anxiety after being
measured using the DASS questionnaire on H5, K1 and K2 get results in the normal category.
Recommendation: In carrying out nursing care the writer acts as a therapist, the writer is expected
to be able to become a role model for client, and pay attention to ethics in conducting case studies.

Keywords: Anxiety, Aromatherapy, Deep breath relaxation techniques, Pre Menstrual Syndrome
Information:

Ustudent of STIKES Muhammadiyah Gombong
ILecturer of STIKES Muhammadiyah Gombong
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BAB 1
PENDAHULUAN

A. Latar Belakang

Remaja adalah masa transisi yang ditandai oleh adanya perubahan
fisik, emosi, dan psikis. Masa remaja yaitu antara usia 10-19 tahun, adalah
periode dimana sedang mengalami pematangan organ reproduksi manusia,
atau sering disebut dengan masa pubertas (Setiyaningrum, 2015). Salah
satu ciri yang menandai masa pubertas perempuan adalah menstruasi (Nur,
2011). Sebelum menstruasi biasanya mengalami gangguan. Salah satu
gangguan sebelum menstruasi yaitu premenstrual syndrome. Oleh karena
itu banyak wanita mengalami ketidaknyamanan fisik selama beberapa hari
sebelum menstruasi sehingga menimbulkan rasa cemas, perubahan mood
secara tiba-tiba, mudah marah, sensitif serta kesulitan dalam
berkonsentrasi (Saryono & Sejati, 2009).

Mohamadirizi & Kordi (2013) menyatakan, berdasarkan laporan
WHO (World Health Organization), PMS memiliki prevalensi lebih tinggi
di negara-negara Asia dibandingkan dengan negara-negara Barat. Hasil
penelitian American College Obstetricians and Gynecologists (ACOG) di
Sri Lanka tahun 2012, melaporkan bahwa gejala PMS dialami sekitar
65,7% pada remaja putri. Hasil studi Mahin Delara di Iran tahun 2012,
ditemukan gejala 98,2% perempuan yang berumur 18-27 tahun mengalami
paling sedikit satu gejala PMS derajat ringan atau sedang. Prevalensi PMS
di Brazil menunjukan angka 39% dan di Amerika 34% wanita mengalami
PMS (Basir et al, 2012).

Menurut Pudiastutik (2012) pada wanita Indonesia Yyang
mengalami gejala premenstrual syndrome cukup tinggi, yaitu 80-90% dan
kadang-kadang gejala tersebut sangat berat dan mengganggu kegiatan
sehari-hari. Berdasarkan data yang diperoleh dari Departemen Kesehatan
tahun 2009 tentang prevalensi PMS di Indonesia, diperoleh hasil sebanyak

40% wanita Indonesia mengalami PMS dan sebanyak 2-10% mengalami
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PMS dengan gejala berat. Diperkirakan angka kejadian PMS sekitar 30-
40% terjadi pada wanita usia 19 tahun sampai 45 tahun.

Nugroho & Utama (2014) menyatakan, premenstrual syndrome
yaitu suatu kondisi dimana sejumlah gejala yang terjadi secara rutin dan
berhubungan dengan siklus menstruasi, gejala biasanya muncul 7-10 hari
sebelum menstruasi dan selesai ketika mentruasi dimulai. Gejala yang
dapat ditemukan pada premenstrual syndrome adalah perubahan fisik,
perubahan suasana hati, dan perubahan mental. Akibatnya sekitar 80-95%
wanita mengalami gejala-gejala premenstrual syndrome yang dapat
mengganggu aspek dalam kehidupannya, gejala fisik yang timbul akibat
PMS antara lain kram, nyeri perut, nyeri payudara, perut kembung, BB
meningkat, kelelahan, nyeri sendi, sakit kepala hingga sulit tidur
(insomnia). Sedangkan gejala emosi yang timbul antara lain mudah
tersinggung, mudah marah, cemas, merasa tertekan, sedih dan depresi,
sensitif, sulit berkonsentrasi (Proverawati & Misaroh 2009). Dari berbagai
gejala yang timbul, terdapat gejala yang umum dialami wanita saat PMS
salah satunya yaitu timbulnya rasa kecemasan ketika menghadapi PMS.

Manurung (2016) mengatakan, kecemasan merupakan rasa
kekhawatiran atau rasa takut yang tidak dapat dihindari dari hal-hal yang
berbahaya, dan dapat menimbulkan gejala atau respon tubuh. Kecemasan
pada saat PMS dapat berdampak secara fisiologis, kognitif, maupun secara
afektif. Kecemasan pada remaja yang mengalami PMS memerlukan
penanganan, dikarenakan beberapa wanita mengalami depresi ringan
sampai sedang sebelum menstruasi (Saryono & Sejati, 2009). Pengaruh
PMS memiliki dampak yang sangat hebat, sehingga harus beristirahat dari
sekolah atau kantor selama berjam-jam bahkan sampai beberapa hari
(Sukarni & Wahyu, 2013).

Menurut Lestari (2015), angka kejadian kecemasan akibat dari
premenstrual syndrome cukup tinggi, yaitu sekitar 20% di populasi umum
dan 48% pada wanita usia subur yang mengalami kecemasan akibat

premenstrual syndrome. Sementara menurut penelitian yang dilakukan
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oleh Laili dan Dewi (2014), dilaporkan bahwa 71 responden atau sekitar
60,6% pada remaja putri mengalami tingkat kecemasan sedang saat
menghadapi premenstrual syndrome. Sedangkan menurut penelitian dari
Siyamti dan Pertiwi (2011), melaporkan bahwa remaja putri yang
mengalami kecemasan PMS, terdapat kecemasan ringan sebanyak 19
responden atau sekitar (17,1%), kecemasan sedang sebanyak 33 responden
atau sekitar (29,7%), dan tingkat kecemasan berat sebanyak 59 responden
atau sekitar (53,2%). Berdasarkan hasil diatas dapat disimpulkan bahwa,
semakin berat tingkat kecemasanya, maka premenstrual syndromenya
semakin berat. Begitu sebaliknya, jika semakin ringan tingkat
kecemasanya, maka premenstrual syndromenya juga semakin ringan.

Dari hasil penelitian yang telah dilakukan oleh Fatmawati (2016),
bahwa penanganan kecemasan secara non farmakologis dapat menurunkan
tingkat kecemasan salah satunya dengan teknik relaksasi. Teknik relaksasi
yaitu sebuah teknik dengan metode pemberian kegiatan yang dapat
membuat rileks. Contohnya meditasi, nafas dalam, relaksasi imajinasi,
pemberian aromaterapi dan relaksasi progresif. Teknik relaksasi yang
dapat digunakan untuk menurunkan kecemasan yaitu menggunakan teknik
relaksasi nafas dalam dan pemberian aromaterapi. Aromaterapi sendiri
merupakan istilah generik untuk salah satu jenis pengobatan alternatif
yang menggunakan bahan cairan tanaman yang mudah menguap, lebih
dikenal dengan minyak essensial, dan senyawa aromatik lainnya yang
berasal dari tumbuhan. Tujuannya untuk memengaruhi suasana hati atau
kesehatan seseorang.

Aromaterapi merupakan tindakan terapeutik dengan menggunakan
minyak essensial yang bermanfaat meningkatkan keadaan fisik dan
psikologi seseorang agar menjadi baik. Setiap minyak essensial memiliki
efek farmakologis yang unik, seperti antibakteri, antivirus, diuretik,

vasodilator, penenang, dan merangsang adrenal (Runiari & Ana, 2010).
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Susilawati (2017) dalam penelitian di Indonesia menyatakan
bahwa, di SMPN. 07 Kotabumi Lampung Utara terdapat 98 remaja putri
kelas VIII. Sampel yang diambil untuk penelitian hanya sebanyak 18
responden, dari 18 responden tersebut didapatkan hasil rata-rata tingkat
kecemasan sebelum diberikan aromaterapi sebesar 27,61 dengan nilai
median 27,50, standar deviasi sebesar 3,517. Hasil rata-rata terendah atau
hasil minimal yaitu sebesar 22 dan hasil jumlah tertinggi atau hasil
maksimal sebesar 36. Sedangkan untuk hasil sesudah diberikan
aromaterapi dari 18 responden rata-rata tingkat kecemasan sebesar 8,17,
dengan nilai median 8,17, standar deviasi sebesar 1.200. hasil rata-rata
terendah atau hasil minimal yaitu sebesar 7 dan hasil jumlah tertinggi atau
hasil maksimal sebesar 12. Dari hasil diatas dapat disimpulkan bahwa
aromaterapi dapat menurunkan tingkat kecemasan dengan efektif.

Menurut hasil penelitian yang dilakukan oleh Manengkey (2017),
di OK Cito RSUP Prof. DR. R. D. Kandou Manado. Sebanyak 13
responden dilakukan observasi peneliti didapatkan skor 45 sampai 75, skor
ini menunjukan responden berada pada tingkat kecemasan sedang sebelum
dilakukan intervensi teknik relaksasi nafas dalam. Setelah dilakukan
intervensi teknik relaksasi nafas dalam, didapatkan hasil sebanyak 13
responden yang telah dilakukan observasi ulang oleh peneliti mendapati
skor 20 sampai 44, hasil ini menujukan bahwa responden berada pada
kecemasan tingkat ringan. Berdasarkan hasil dari penelitian diatas, dapat
disimpulkan bahwa terapi teknik relaksasi nafas dalam efektif untuk
menurunkan tingkat kecemasan pada klien premenstrual syndrome.

Dari hasil penelitian yang dilakukan di Wilayah kerja Puskesmas
Sempor 1, didapatkan sebanyak 10 responden siswi kelas VII SMK X
mengatakan bahwa, 7 dari 10 responden mereka cenderung mengalami
kecemasan saat akan menghadapi menstruasi. Maka dari itu penulis
tertarik untuk melakukan penelitian terhadap keefektifan terapi teknik
relaksasi nafas dalam dan aromaterapi untuk menurunkan kecemasan pada

klien premenstrual syndrome.
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B. Rumusan Masalah

1. Bagaimanakah gambaran asuhan keperawatan pada klien premenstrual
syndrome dengan kecemasan?

2. Bagaimanakah terapi relaksasi nafas dalam dengan kombinasi
aromaterapi dapat menurunkan tingkat kecemasan pada Klien
premenstrual syndrome?

C. Tujuan Penelitian
1. Tujuan Umum
Menggambarkan asuhan keperawatan dengan pemberian terapi
relaksasi nafas dalam dengan aromaterapi pada klien premenstrual
syndrome dengan kecemasan.
2. Tujuan Khusus
a. Mendeskripsikan hasil pengkajian pada klien premenstrual
syndrome dengan kecemasan.

b. Mendeskripsikan hasil diagnosa dan analisa data pada klien
premenstrual syndrome dengan kecemasan.

c. Mendeskripsikan perencanaan tindakan keperawatan pada klien
premenstrual syndrome dengan kecemasan.

d. Mendeskripsikan implementasi pada klien premenstrual syndrome
dengan kecemasan.

e. Mendeskripsikan hasil evaluasi pada klien premenstrual syndrome
dengan kecemasan.

f. Mendeskripsikan tanda dan gejala kecemasan sebelum dan sesudah
dilakukan teknik relaksasi nafas dalam dengan aromaterapi.

g. Mendeskripsikan kemampuan dalam melakukan tindakan sebelum
dan sesudah diberikan teknik relaksasi nafas dalam dengan

aromaterapi.
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D. Manfaat Studi Kasus

1. Masyarakat
Meningkatkan pengetahuan kepada masyarakat dalam menurunkan
kecemasan pada klien premenstrual syndrome melalui terapi teknik
relaksasi otot progresif dengan aromaterapi.

2. Bagi Pengembangan lImu dan Teknologi Keperawatan
Untuk menambah Kkeluasan ilmu dan teknologi terapan bidang
keperawatan khususnya pada klien premenstrual syndrome dengan
kecemasan.

3. Penulis
Bagi penulis sendiri bisa memperoleh pengalaman dan
mengaplikasikan hasil riset keperawatan, Kkhususnya studi kasus
tentang pelaksanaan pada klien premenstrual syndrome dengan
kecemasan dan mengimplementasikan prosedur terapi teknik relaksasi
nafas dalam dengan aromaterapi pada klien pre menstruasi dengan

kecemasan.
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(Persetujuan Menjadi Partisipan)

Saya yang bertanda tangan dibawah ini menyatakan bahwa saya telah
mendapat penjelasan secara rinci dan telah mengerti mengenai judul penelitian
yang akan dilakukan oleh Arsita Amandalia dengan judul “ASUHAN
KEPERAWATAN PADA KLIEN PREMENSTRUAL SYNDROME (PMS)
DENGAN KECEMASAN DI WILAYAH KERJA PUSKESMAS SEMPOR 1”.

Saya memutuskan setuju untuk ikut berpartisipasi pada penelitian ini
secara sukarela tanpa pasksaan. Bila selama penelitian ini saya menginginkan

mengundurkan diri, maka saya dapat mengundurkan sewaktu-waktu tanpa sanksi

apapun.
Gombong, 06 Februari 2020
Saksi Yang memberikan persetujuan
T ) T )

Gombong, 06 Februari 2020

Peneliti

(Arsita Amandalia)
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KUISIONER TES DASS

Petunjuk Pengisian

Kuisioner ini terdiri dari pertanyaan yang mungkin sesuai dengan
pengalaman lbu/Bapak/Saudara, dalam menghadapi situasi sehari-hari. Dan
dibawah ini sudah terdapat pilihan jawaban yang disediakan untuk setiap
pertanyaan yaitu:

0: Tidak pernah terjadi pada diri saya sama sekali, atau tidak pernah.
1: Kadang-kadang terjadi pada diri saya, sampai tingkat tertentu.

2: Lumayan sering terjadi pada diri saya, sampai batas yang dapat
dipertimbangkan.

3: Sering sekali terjadi pada diri saya, atau sangat sesuai dengan saya.

Selanjutnya untuk cara pengisian pada kuisioner yaitu, Bapak/Ibu/Saudara
mengisi kolom dengan memberi tanda silang (X) pada salah satu kolom yang
paling sesuai dengan pengalaman Bapak/Ibu/Saudara selama satu minggu
belakangan ini. Tidak ada jawaban salah atau benar, karena itu silahkan diisi
dengan pengalaman pribadi yang dirasakan atau yang terlintas dalam pikiran
Bapak/Ibu/Saudara.

No. Responden

NO PERTANYAAN 0|12 |3

1. | Saya merasa bibir saya kering

2. | Saya mengalami kesulitan bernafas (misalnya: seringkali
terengah-engah atau tidak dapat bernafas padahal tidak

melakukan aktivitas fisik sebelumnya)

3. | Saya merasa goyah (misalnya: kaki terasa mau copot

4. | Saya menemukan diri saya berada dalam situasi yang

membuat saya merasa sangat cemas, dan Saya akan merasa
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lega jika semua ini berakhir

5. | Saya merasa lemas seperti mau pingsan

6. | Saya berkeringat secara berlebihan (misalnya: tangan
berkeringat), padahal temperature tidak panas dan tidak
melakukan aktivitas fisik sebelumnya

7. | Saya merasa takut tanpa alasan yang jelas

8. | Saya mengalami kesulitan dalam menelan

9. | Saya menyadari kegiatan jantung, walaupun saya tidak
sehabis melakukan aktivitas fisik (misalnya: merasa detak
jantung meningkat atau melemah)

10. | Saya merasa saya hampir panik

11. | Saya merasa bahwa saya akan terhambat oleh tugas-tugas
sepele yang tidak biasa saya lakukan

12. | Saya merasa sangat ketakutan

13. | Saya merasa khawatir dengan situasi dimana saya mungkin
menjadi panik dan mempermalukan diri sendiri

14. | Saya merasa gemetar (misalnya: pada tangan)
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LEMBAR OBSERVASI KEMAMPUAN KLIEN MELAKUKAN TINDAKAN

TEKNIK RELAKSASI NAFAS DALAM DENGAN AROMATERAPI

Hari/tanggal

No. R

Umur

Nama

esponden

Jenis Kelamin

Pendidikan

Pekerjaan

Petunjuk pengisian

Isilah pada kolom tersebut sesuai kemampuan klien melakukan tindakan,

yaitu sebagai berikut:

3 : Melakukan dan benar tanpa bantuan

2 : Melakukan berurutan tapi kurang benar

1 : Melakukan tapi kurang berurutan

0 : Tidak melakukan

NO PROSEDUR TINDAKAN H1 [H2 | H3 | H4 | H5

1. | Mampu mencuci tangan dengan baik dan
benar.

2. | Mampu menjawab salam dengan terapeutik

3. | Klien mampu membaca tasmiyah dengan baik.

4. | Mampu memperkenalkan diri dngan baik

5. | Mampu menjelaskan tujuan tindakan yang
akan dilakukan
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Mampu meletakan satu tangan di dada dan satu
tangan di abdomen

Klien mampu melakukan nafas perut, menarik
nafas dalam melalui hidung hingga 3 hitungan,

jaga mulut agar tetap tertutup

Klien mampu merasakan mengembangnya

abdomen (cegah lengkung pada punggung)

Klien mampu menahan nafas hingga 3

hitungan

10.

Klien mampu menghembuskan nafas perlahan
dalam 3 hitungan (lewat mulut bibir seperti

meniup).

11.

Klien mampu merasakan mengempisnya
abdomen dan kontraksi dari otot, sambil
menghirup aromaterpi lavender yang telah

disemprotkan keudara

12.

Klien mampu menjelaskan tindakan ini

dilakukan pada saat klien cemas.

13.

Klien mampu membaca tahmid dengan benar.

Jumlah
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