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ABSTRAK 

 

EFEKTIFITAS COMBO ACCUPRESURE DAN AROMATERAPHY  

LAVENDER UNTUK MENGURANGI NYERI DISMENOREA 

 PADA REMAJA PUTRI DI SMP MUHAMMADIYAH GOMBONG 

 

Latar Belakang: Masa remaja merupakan masa transisi saat seseorang mengalami 

perubahan pada fisik, emosi, dan psikologisnya. Masa remaja yang juga dikenal sebagai 

pubertas adalah masa ketika sistem reproduksi manusia menjadi matang (Puspita, 

2019). Permasalahan yang sering terjadi pada remaja selama menstruasi adalah 

dismenorea (Sukmiati Eti, Karubuy Milka Anggreni, 2024).  

Tujuan: Mengetahui efektifitas combo accupresure dan aromateraphy lavender untuk 

mengurangi nyeri dismenorea pada remaja putri di SMP Muhammadiyah Gombong. 

Metode: Penelitain ini merupakan penelitian kuantitatif dengan desain quasi 

eksperimen one group pre and post test design. Ciri khas penelitian eksperimen adalah 

adanya intervensi atau perlakukan yang diberikan pada satu kelompok atau lebih guna 

melihat akibat setelahnya. Rancangan pendekatan quasi eksperimen yang digunakan 

adalah one group pretest–posttest design. 

Hasil: Hasil penelitian menggunakan uji wilcoxon didapatkan nilai Z sebesar - 7.402b 

dan nilai p value 0,000 (<0,05). Hal ini menegaskan bahwa kombinasi terapi 

acupressure dan aromaterapi lavender efektif dalam mengurangi nyeri haid pada remaja 

putri. 

Kesimpulan: Intervensi efektifitas combo accupresure dan aromateraphy lavender 

memiliki pengaruh yang signifikan terhadap penurunan intensitas nyeri dismenorea 

pada remaja putri di SMP Muhammadiyah Gombong. 

Rekomendasi untuk Peneliti Selanjutnya: Diharapkan penelitian ini dapat menjadi 

landasan data untuk penelitian selanjutnya dalam menentukan intervensi yang tepat 

untuk menurunkan intensitas nyeri dismenorea pada remaja putri. 
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ABSTRACT 

 

EFFECTIVENESS OF COMBO ACUPRESSURE AND LAVENDER 

AROMATHERAPY TO REDUCE DYSMENORRHEA PAIN IN 

ADOLESCENT FEMALES AT MUHAMMADIYAH GOMBONG JUNIOR 

HIGH SCHOOL 

 

Background: Adolescence is a transitional period when a person experiences 

changes in their physical, emotional, and psychological state. Adolescence, also 

known as puberty, is the time when the human reproductive system matures (Puspita, 

2019). A common problem in adolescents during menstruation is dysmenorrhea 

(Sukmiati Eti, Karubuy Milka Anggreni, 2024). 

Objective: To determine the effectiveness of acupressure and lavender aromatherapy 

combo to reduce dysmenorrhea pain in female adolescents at Muhammadiyah 

Gombong Junior High School. 

Methods: This research was a quantitative study using a quasi-experimental design 

with a one-group pretest-posttest format. A key characteristic of experimental 

research was the provision of an intervention to one or more groups in order to 

observe the resulting outcomes. The quasi-experimental design applied in this study 

followed a one-group pretest-posttest approach. 

Results: The results of the study using the Wilcoxon test obtained a Z value of - 

7.402b and a p value of 0.000 (<0.05). This confirms that the combination of 

acupressure and lavender aromatherapy therapy is effective in reducing menstrual 

pain in adolescent girls. 

Conclusion: The effectiveness of the acupressure and lavender aromatherapy combo 

intervention has a significant effect on reducing the intensity of dysmenorrhea pain 

in female adolescents at Muhammadiyah Gombong Junior High School. 

Recommendations for Future Researchers: It is hoped that this research can be a 

data basis for further research in determining appropriate interventions to reduce the 

intensity of dysmenorrhea pain in adolescent girls. 
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BAB I  

PENDAHULUAN 

A. Latar Belakang 

       Masa remaja merupakan masa transisi saat seseorang mengalami 

perubahan pada fisik, emosi, dan psikologisnya. Masa remaja yang juga 

dikenal sebagai pubertas adalah masa ketika sistem reproduksi manusia 

menjadi matang (Puspita, 2019). Pubertas merupakan salah satu tanda dari 

masa remaja. Pada anak perempuan, menarche atau menstruasi pertama 

menandakan pubertas (Kristiningrum et al., 2021). Permasalahan yang sering 

terjadi pada remaja selama menstruasi adalah dismenorea (Eti dkk, 2024). 

Kondisi fisik yang dikenal sebagai dismenore memengaruhi wanita yang 

sedang menstruasi dan bermanifestasi sebagai ketidaknyamanan atau kram 

pada perut bagian bawah (Kristiningrum et al., 2021).  

       Hasil penelitian (McKenna et el, 2021), rentang usia 12-15 tahun (Remaja 

awal) sering mengalami dismenorea karena dismenorea primer dimulai rata-

rata 6 sampai 12 bulan setelah menarche dan cenderung berulang dengan setiap 

siklus menstruasi. Pada tahun 2020, Organisasi Kesehatan Dunia (WHO) 

melaporkan bahwa 90 persen wanita mengalami ketidaknyamanan saat 

menstruasi, dengan 10–16% di antaranya melaporkan nyeri hebat. Dismenore 

jika tidak diatasi maka akan menyebabkan terganggunya aktivitas dan akan 

mempengaruhi fungsi mental serta fisik seperti lemah, gelisah, depresi kram 

hebat dan bendungan haid di rongga panggul. Penanganan dismenore secara 

farmakologi jika digunakan dalam jangka waktu yang lama akan menimbulkan 

efek samping salah satunya kerusakan ginjal, dan pengeroposan tulang (Via, 

2018).  

       Empat titik akupresur dan aromaterapi lavender adalah dua metode untuk 

mengatasi ketidak nyamanan dismenore. Menggunakan jari atau benda tumpul, 

akupresur adalah teknik terapi tradisional yang memberikan tekanan pada area 

tertentu (Wulandari et al., 2024). Lokasi terapi akupresur titik L14, yang 

melibatkan pemberian tekanan, adalah di antara tulang metakarpal pertama dan 
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kedua dari tulang radial metakarpal kedua, atau di punggung tangan, kira-kira 

di tengah tulang metakarpal kedua, di antara ibu jari dan jari telunjuk. 

Penelitian ElGendy telah menunjukkan kemanjuran akupresur dalam 

mengurangi keparahan ketidaknyamanan saat menstruasi (Revianti & Yanto, 

2021). 

       Titik PC6 terletak di tiga jari di atas bagian dalam pergelangan tangan, 

dengan menggunakan ibu jari untuk memberikan tekanan dengan gerakan 

memutar searah jarum jam yang lembut, berputar 30 hingga 50 kali. Akupresur 

titik LR3 terletak di area lembut kaki di antara jari telunjuk dan jempol kaki. 

Dan titik SP6 terletak di empat jari di atas pergelangan kaki. Titik SP6 ini 

membantu untuk mengurangi ketidaknyamanan yang terkait dengan dismenore 

dengan memperkuat limpa dan memulihkan keseimbangan Yin di hati dan 

ginjal, yang meningkatkan sirkulasi darah (Sari & Usman, 2021). 

       Menurut penelitian dari (Kristina et al., 2021). Nilai rata-rata intensitas 

nyeri pada kelompok terapi relaksasi otot progresif sebelum diberi intervensi 

sebesar 4.89 poin dan sesudah diberi intervensi sebesar 3.42 poin, dimana 

mengalami penurunan sebesar 1.47 poin. Sedangkan pada kelompok terapi 

akupresur rata-rata intensitas nyeri sebelum diberi intervensi sebesar 5.16 poin 

dan sesudah diberi intervensi sebesar 3.11 poin yang mengalami penurunan 

sebesar 2.05 poin. Sehingga dapat disimpulkan bahwa penurunan intensitas 

nyeri dismenore pada kelompok terapi akupresur lebih tinggi dari pada 

kelompok terapi relaksasi otot progresif. 

       Menurut penelitian dari (Helmia & Lusi, 2022). yang didapatkan dapat 

disimpulkan bahwa aromaterapi lemon dan aromaterapi lavender sama-sama 

efektif dalam menurunkan tingkat nyeri dismenore pada remaja putri, yang 

menyatakan bahwa terjadi penurunan skor intensitas nyeri dismenore setelah 

dilakukan pemberian aromaterapi lavender dengan nilai P-value<0.001. dan 

juga sejalan dengan penelitian yang dilakukan pemberian aromaterapi lemon 

oleh (Octaviani dkk, 2019) dengan hasil didaptakan nilai P-value 0,002 <(0.05) 

artinya pemberian aromaterapi lavender efektif untuk menurunkan skor nyeri 
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pada remaja di semarang dan dapat digunakan sebagai alternatif terapi nyeri 

dismenore. 

       Menurut penelitian dari (Mokoginta et al, 2020). Tujuan aromaterapi, salah 

satu bentuk pengobatan alternatif, adalah untuk mengendalikan suasana hati, 

kesehatan, dan fungsi kognitif melalui penggunaan senyawa tanaman volatil 

yang dikenal sebagai minyak esensial. Komponen tanaman tambahan, 

termasuk kayu, daun, bunga, dan bagian lainnya, dapat digunakan untuk 

membuat aromaterapi. Masingmasing memiliki aplikasi dan tujuan tersendiri. 

Aromaterapi hadir dalam berbagai bentuk, termasuk lavender, tea tree, jeruk, 

lemon, cendana, dan rosemary.  

       Menurut penelitian dari (Nuraeni & Nurholipah, 2021), lavender adalah 

bunga berwarna ungu kebiruan yang memiliki aroma lembut dan khas yang 

membuat seseorang merasa rileks dan nyaman saat menghirupnya. 

Aromateraphy lavender adalah teknik untuk mengobati penyakit atau 

meningkatkan kesehatan secara keseluruhan. Manfaat aromaterapi lavender 

meliputi kemudahan penggunaan, kesederhanaan, penyimpanan, dan 

penggunaan ulang jika terjadi ketidaknyamanan saat menstruasi. Linalool dan 

linalyl asetat merupakan bahan utama dalam aromaterapi lavender. 

Ketidaknyamanan saat menstruasi dapat dikurangi dengan linalool, obat 

penenang dan relaksan, dan linalyl asetat, yang merilekskan dan mengendurkan 

otot dan saraf yang kaku.  

       Hasil penelitian (Afifah et al., 2023). Metode accupresure kombinasi titik 

(L14, PC6, LR3, dan SP6) terbukti efektif untuk mengatasi nyeri dismenorea 

yang dialami remaja putri yang sedang mengalami dismenorea. Berdasarkan 

peneliti (Nuraeni & Nurholipah, 2021). Intensitas nyeri dismenorea yang 

dialami oleh mahasiswi tahun kedua STIKes YPIB Majalengka tergolong 

sedang, yakni kurang dari setengah (40,0%) dari tingkat keparahannya setelah 

diberi aromaterapi lavender. Setelah diberi aromaterapi lavender, sebanyak 21 

mahasiswi melaporkan tidak ada peningkatan nyeri, 14 melaporkan penurunan 

nyeri, dan 6 melaporkan tidak ada perubahan nyeri. Hasil penelitian 
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menunjukkan bahwa aromaterapi lavender memiliki dampak terhadap 

ketidaknyamanan yang terkait dengan dismenorea.  

SMP Muhammadiyah Gombong berlokasi di Kec. Gombong Kab 

Kebumen. Berdasarkan studi pendahuluan didapatkan data jumlah siswi SMP 

Muhammadiyah Gombong terdapat sebanyak 248 orang dan 101  (40,7%) di 

antaranya mengalami nyeri dismenorea. Berdasarkan latar belakang tersebut 

penulis berminat untuk melakukan ekperimen dalam penelitian dengan judul 

“Efektifitas combo accupresure dan aromateraphy lavender untuk mengurangi 

nyeri dismenorea pada remaja putri di SMP Muhammadiyah Gombong”. 

B. Rumusan Masalah 

Rumusan masalah : “Apakah combo accupresure dan aromateraphy lavender 

dapat mengurangi nyeri dismenorea?” didasarkan pada konteks masalah yang 

disebutkan di atas 

C. Tujuan  

1. Tujuan Umum 

Mengetahui efektifitas combo accupresure dan aromateraphy lavender 

untuk mengurangi nyeri dismenorea pada remaja putri di SMP 

Muhammadiyah Gombong 

2. Tujuan Khusus  

a. Mengetahui nyeri dismenorea pada remaja putri sebelum pemberian 

combo accupresure dan aromateraphy lavender pada remaja putri di 

SMP Muhammadiyah Gombong 

b. Mengetahui nyeri dismenorea pada remaja putri sesudah pemberian 

combo accupresure dan aromateraphy lavender pada remaja putri di 

SMP Muhammadiyah Gombong 

D. Manfaat  

1. Bagi Lahan 

Diharapkan temuan penelitian ini akan membantu remaja putri mempelajari 

lebih lanjut tentang efektifitas combo accupresure dan aromateraphy 

lavender sebagai pengobatan tambahan untuk mengurangi nyeri dismenorea 

pada remaja putri di SMP Muhammadiyah Gombong 
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2. Bagi Institusi 

Untuk melengkapi sumber pembelajaran perpustakaan dengan topik combo 

accupresure dan aromateraphy lavender sebagai pengobatan tambahan bagi 

remaja putri yang mengalami nyeri dismenorea, artikel ini ditulis untuk 

mahasiswa di Program Studi Kebidanan Universitas Muhammadiyah 

Gombong 

3. Bagi Penulis  

Mampu mengetahui hubungan terapi komplementer combo accupresure 

dan aromateraphy lavender untuk mengatasi nyeri dismenorea pada remaja 

putri di SMP Muhammadiyah Gombong 
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E. Keaslian Penelitian 

Tabel 1. 1 Keaslian Penelitian 

 

Nama Penelitian 

dan Tahun 

Penelitian 

Jenis Penelitian Metode Penelitian Hasil Penelitian Persamaan dan 

Perbedaan Dengan 

Penelitian Ini 

Intan Kumalasari, 

Bambang 

Soewito, Maliha 

Amin, Maksuk, 

Viona 

Oliviandari, 2022 

The intervention of 

Lavender Aroma 

Therapy to Reduce 

the Pain Intensity of 

Dysmenorrhea In 

Adolescent 

Penelitian ini menggunakan desain 

kualitatif dengan pendekatan studi 

kasus untuk mendeskripsikan 

informasi secara mendalam dan 

mengeksplorasi permasalahan klien 

dismenore dalam memenuhi 

kebutuhan kenyamanannya dengan 

menggunakan aromaterapi lavender. 

Variabel independen adalah 

aromaterapi lavender. Variabel 

dependen adalah tingkat nyeri. 

Hasil: Pemberian aromaterapi lavender selama tiga hari berturut-turut dalam 

waktu ± 30 menit sebanyak 2 x 1 hari pada pagi dan sore hari terbukti dapat 

menurunkan intensitas nyeri dismenore pada Ny. B dari skala 6 menjadi 1, 

sedangkan Ny. Ra mengalami penurunan intensitas nyeri dari skala 7 

menjadi 2. Perbedaan hasil akhir penurunan intensitas nyeri lebih 

disebabkan oleh perbedaan intensitas nyeri awal pada kedua pasien. Metode 

nonfarmakologi dengan aromaterapi lavender efektif dalam menurunkan 

intensitas nyeri dismenore. 

Persamaan : 

Menggunakan 

aromateraphy 

lavender untuk 

mengurangi nyeri 

menstruasi 

Perbedaan : Hal yang 

membedakan dari 

penelitian ini jenis 

penelitian 

Yulia Herawati, 

Dina Martha Fitri, 

Khulasoh Nurul 

Yakin, 2023 

Pengaruh terapi 

akupresure terhadap 

intensitas dismenore 

pada remaja pondok 

pesantren Cipari Kec. 

Pangatikan Kab.Garut 

Tahun 2023 

Desain pada penelitian ini 

menggunakan quasi eksperimental 

dengan rancangan one group pre-

test and post-test design. 

Pengambilan sampel dilakukan 

dengan cara purposive sampling 

dengan jumlah sampel 50 

responden. Metode menggunakan 

pengumpulan data primer, analisis 

data menggunakan uji-Wilcoxon. 

Hasil penelitian didapatkan bahwa sebelum pemberian terapi akupresur 36 

responden (72%) mengalami nyeri ringan (1-3) dan sesudah pemberian 

akupresur 36 responden (72%) mengalami tidak nyeri (0). Rata-rata nyeri 

pada saat pretest adalah 2,34 dan posttest menjadi 1,34. sehingga metode ini 

dapat diterapkan secara luas untuk menurunkan kasus dismenore 

Persamaan :  

Pemberian 

akupresure selama 2 

hari dan desain 

penelitian 

Perbedaan :  Jumlah 

responden dan tempat 

penelitian 
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Aslı Karakuş 

Selçuk, Emre 

Yanikkerem, 2021 

Effect of Acupressure 

on Primary 

Dysmenorrhea: 

Review of 

Experimental Studies 

This review examined 

experimental studies 

This review included 28 published studies that were assessed using the 

Jadad score for quality. The studies were categorized as studies of 

acupressure at the LR3 point (n = 4), at the SP6 point (n = 9), at auricular 

points (n = 5), at multiple points (n = 8), and with devices (n = 2). Moreover, 

studies of self-acupressure (n = 9) were identified. The studies demonstrated 

that acupressure could reduce menstrual symptoms, the severity and 

duration of menstrual pain, distress, and anxiety. Furthermore, it helped 

improve the quality of life and well-being of patients and provide 

psychological support and self-care. 

Persamaan 

Menggunakan titik 

akupresure LR3 dan 

SP6 untuk 

mengurangi nyeri 

dismenorea 

Perbedaannya : Yang 

membedakan 

penelitian ini adalah 

jenis penelitian 

Martina Danta 

Sastriani1, Oswati 

Hasanah, Sri 

Wahyuni, 2022 

EFEKTIFITAS 

TERAPI 

AKUPRESUR 

TERHADAP NYERI 

(DISMENORE) 

REMAJA DI 

FAKULTAS 

KEPERAWATAN 

UNIVERSITAS 

RIAU 

Jenis penelitian yang digunakan 

dalam penelitian ini yaitu quasy 

eksperimen 

dengan bentuk pre-test dan post-test 

desain non-equivalent. Sampel yang 

digunakan dalam penelitian 

ini berjumlah 32 responden, dengan 

pemilihan sampel menggunakan 

metode purposive sampling 

Berdasarkan hasil analisis data yang telah dilakukan peneliti terhadap 32 

responden 

didapatkan bahwa mayoritas karakteristik responden berusia 20 tahun, dan 

bersuku melayu. 

Sedangkan berdasarkan hasil pengukuran skala nyeri, terapi akupresur dapat 

menurunkan intensitas 

nyeri sebesar 2,12 point dan kualitas nyeri sebesar 5,25 point. Hasil 

penelitian ini bisa digunakan 

remaja sebagai alternative penanganan non farmakologi untuk mengatasi 

dismenorea. 

Persamaan : Hal yang 

sama dari penelitian 

ini adalah titik 

akupresure L14 dan 

LR3 

Perbedaan : Tempat 

penelitian 
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HASIL PENELITIAN 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

No Kegiatan Sep Okt Nov Des Jan Feb Mar Apr Mei 

1. Penenentuan Tema 

 

        

2. Penyusunan Proposal      

3. Ujian Proposal     
 

    

4. Uji Etik         

5. 

Pengambilan Data 

Hasil 

Penelitian 

         

6. 
Penyusunan Hasil 

Penelitian 
        

 

7. 
Ujian Hasil 

Penelitian 
        



 

            

                      

 

 

Universitas Muhammadiyah Gombong 
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Lampiran 3. Balasan Surat Ijin Studi Pendahuluan 
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Lampiran 4. Surat Ijin Penelitian 
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Lampiran 5. Surat Lolos Etik 
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Lampiran 6. Instrumen Penelitian 

 

INFORMED CONSENT 

Saya yang bertanda tangan di bawah ini : 

Nama :  

Usia : 

Alamat : 

  Menyatakan bahwa saya bersedia menjadi responden dalam 

penelitian yang dilakukan oleh Kumala Sari Dewi dengan judul penelitian 

“Efektifitas Combo Accupresure dan Aromateraphy Lavender Untuk 

Mengurangi Nyeri Dismenorea Pada Remaja Putri di SMP 

Muhammadiyah Gombong” 

 Setelah saya mendapatkan penjelasan dari peneliti, saya sudah memahami 

prosedur dari penelitian ini. Saya juga percaya bahwa penelitian yang 

dilakukan terhadap saya tidak akan menimbulkan dampak negative, maka 

dari itu saya tidak akan menuntut jika terjadi sesuatu di kemudian hari. 

  Demikian pernyataan ini saya buat dengan sadar dan sesungguhnya 

tanpa ada paksaan dari pihak manapun.  

 

 

Gombong, ………………….. 

 

Peneliti      Responden 

 

 

 

(Kumala Sari Dewi)    (…………………………..) 
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Lampiran 7. Skala Pengukuran NRS 

 

SKALA PENGUKURAN INTENSITAS NYERI  

(NUMERICAL RATING SCALE) 

 

Inisial  : 

Umur  : 

Kelas  : 

Hari/Tanggal : 

 

Petunjuk : Tandai skala nyeri berikut ini dengan tanda lingkar yang menurut 

saudari dapat mewakili tingkat/intensitas nyeri haid yang dirasakan saat ini ! 

 

 

 

 

Skala Karakteristik Nyeri 

0 Tidak terasa nyeri 

1 Nyeri seperti digigit nyamuk 

2 Nyeri seperti tekanan lembut pada kulit 

3 Nyeri seperti disuntik tetapi masih dapat ditahan 

4 Nyeri seperti sakit gigi atau sengatan lebah 

5 Nyeri seperti terkilir tetapi dapat ditangani 

6 Nyeri seperti terkilir tetapi mulai mengganggu aktivitas 

7 Nyeri seperti tidak bisa mengikuti perintah 

8 Nyeri seperti tidak berkomunikasi dengan baik 

9 Nyeri sudah ridak bisa ditahan 

10 Nyeri hingga tidak sadarkan diri 
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SKALA PENGUKURAN INTENSITAS NYERI  

(NUMERICAL RATING SCALE) 

 

Inisial  : 

Umur  : 

Kelas  : 

Hari/Tanggal : 

 

Petunjuk : Tandai skala nyeri berikut ini dengan tanda lingkar yang menurut 

saudari dapat mewakili tingkat/intensitas nyeri haid yang dirasakan saat ini ! 

 

 

 

 

Skala Karakteristik Nyeri 

0 Tidak terasa nyeri 

1 Nyeri seperti digigit nyamuk 

2 Nyeri seperti tekanan lembut pada kulit 

3 Nyeri seperti disuntik tetapi masih dapat ditahan 

4 Nyeri seperti sakit gigi atau sengatan lebah 

5 Nyeri seperti terkilir tetapi dapat ditangani 

6 Nyeri seperti terkilir tetapi mulai mengganggu aktivitas 

7 Nyeri seperti tidak bisa mengikuti perintah 

8 Nyeri seperti tidak berkomunikasi dengan baik 

9 Nyeri sudah ridak bisa ditahan 

10 Nyeri hingga tidak sadarkan diri 
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Lampiran 8. Lembar Observasi 

 

LEMBAR OBSERVASI 

 

NO Hari Ke-/Tanggal Nama 
Skala Nyeri 

Sebelum Sesudah 

1. 

Februari 
1 4 februari 

Nn. T 

8  

2 5 februari 

Maret 
1 8 maret  3 

2 9 maret 

2. 

Februari 
1 4 februari 

Nn. A 

6  

2 5 februari 

Maret 
1 8 maret  3 

2 9 maret 

3. 

Februari 
1 7 februari 

Nn. K 

6  

2 8 februari 

Maret 
1 8 maret  4 

2 9 maret 

4. 

Februari 
1 6 februari 

Nn. A 

8  

2 7 februari 

Maret 
1 8 maret  6 

2 9 maret 

5. 

Februari 
1 1 februari 

Nn. G 

7  

2 2 februari 

Maret 
1 8 maret  3 

2 9 maret 

6. 

Februari 
1 4 februari 

Nn. S 

6  

2 5 februari 

Maret 
1 8 maret  2 

2 9 maret 

7. 

Februari 
1 7 februari 

Nn. H 

6  

2 8 februari 

Maret 
1 8 maret  3 

2 9 maret 

8. 

Februari 
1 3 februari 

Nn. F 

6  

2 4 februari 

Maret 
1 10 maret  3 

2 11 maret 

9. 

Februari 
1 7 februari 

Nn. G 

7  

2 8 februari 

Maret 
1 10 maret  3 

2 11 maret 
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NO Hari Ke-/Tanggal Nama 
Skala Nyeri 

Sebelum Sesudah 

10. 

Februari 
1 2 ebruari 

Nn. N 

7  

2 3 februari 

Maret 
1 10 maret  4 

2 11 maret 

11. 

Februari 
1 8 februari 

Nn. C 

7  

2 9 februari 

Maret 
1 10 maret  3 

2 11 maret 

12. 

Februari 
1 20 februari 

Nn. S 

6  

2 21 februari 

Maret 
1 13 maret  3 

2 14 maret 

13. 

Februari 
1 4 februari 

Nn. E 

6  

2 5 februari 

Maret 
1 13 maret  3 

2 14 maret 

14. 

Februari 
1 9 februari 

Nn. H 

7  

2 10 februari 

Maret 
1 13 maret  4 

2 14 maret 

15. 

Februari 
1 12 februari 

Nn. A 

8  

2 13 februari 

Maret 
1 13 maret  6 

2 14 maret 

16. 

Februari 
1 2 februari 

Nn. K 

8  

2 3 februari 

Maret 
1 13 maret   4 

2 14 maret 

17. 

Februari 
1 5 februari 

Nn. K 

7  

2 6 februari 

Maret 
1 13 maret  3 

2 14 maret 

18. 

Februari 
1 12 februari 

Nn. F 

7  

2 13 februari 

Maret 
1 13 maret  3 

2 14 maret 

19. 

Februari 
1 10 februari 

Nn. D 

6  

2 11 februari 

Maret 
1 13 maret  4 

2 14 maret 
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NO Har1i Ke-/Tanggal Nama 
Skala Nyeri 

Sebelum Sesudah 

20. 

Februari 
1 7 februari 

Nn. R 

7  

2 8 februari 

Maret 
1 14 maret  3 

2 15 maret 

21. 

Februari 
1 13 februari 

Nn. I 

6  

2 14 februari 

Maret 
1 14 maret  3 

2 15 maret 

22. 

Februari 
1 10 februari 

Nn. L 

8  

2 11 februari 

Maret 
1 14 maret  4 

2 15 maret 

23. 

Februari 
1 23 februari 

Nn. H 

8  

2 24 februari 

Maret 
1 14 maret  3 

2 15 maret 

24. 

Februari 
1 11 februari 

Nn. S 

7  

2 12 februari 

Maret 
1 16 maret  3 

2 17 maret 

25. 

Februari 
1 8 februari 

Nn. B 

7  

2 9 februari 

Maret 
1 16 maret  3 

2 17 maret 

26. 

Februari 
1 20 februari 

Nn. A 

8  

2 21 februari 

Maret 
1 16 maret  6 

2 17 maret 

27. 

Februari 
1 24 februari 

Nn. A 

6  

2 25 februari 

Maret 
1 18 maret  3 

2 19 maret 

28. 

Februari 
1 4 februari 

Nn. H 

6  

2 5 februari 

Maret 
1 18 maret  4 

2 19 maret 

29. 

Februari 
1 10 februari 

Nn. S 

6  

2 11 februari 

Maret 
1 18 maret  4 

2 19 maret 
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NO Hari Ke-/Tanggal Nama 
Skala Nyeri 

Sebelum Sesudah 

30. 

Februari 
1 12 februari 

Nn. W 

6  

2 13 februari 

Maret 
1 18 maret  3 

2 19 maret 

31. 

Februari 
1 17 februari 

Nn. E 

6  

2 18 februari 

Maret 
1 18 maret  2 

2 19 maret 

32. 

Februari 
1 9 februari 

Nn. N 

7  

2 10 februari 

Maret 
1 20 maret  3 

2 21 maret 

33. 

Februari 
1 25 februari  

Nn. E 

7  

2 26 februari 

Maret 
1 20 maret  3 

2 21 maret 

34. 

Februari 
1 5 februari 

Nn. N 

7  

2 6 februari 

Maret 
1 20 maret  2 

2 21 maret 

35. 

Februari 
1 12 februari 

Nn. S 

6  

2 13 februari 

Maret 
1 20 maret  3 

2 21 maret 

36. 

Februari 
1 16 februari 

Nn. A 

6  

2 17 februari 

Maret 
1 21 maret  3 

2 22 maret 

37. 

Februari 
1 22 februari 

Nn. T 

6  

2 23 februari 

Maret 
1 21 maret  2 

2 22 maret 

38. 

Februari 
1 19 februari 

Nn. M 

7  

2 20 februari 

Maret 
1 21 maret  4 

2 22 maret 

39. 

Februari 
1 13 februari 

Nn. S 

7  

2 14 februari 

Maret 
1 21 maret  4 

2 22 maret 
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NO Hari Ke-/Tanggal Nama 
Skala Nyeri 

Sebelum Sesudah 

40. 

Februari 
1 19 februari 

Nn. F 

6  

2 20 februari 

Maret 
1 21 maret  2 

2 22 maret 

41. 

Februari 
1 13 februari 

Nn. N 

6  

2 14 februari 

Maret 
1 21 maret  2 

2 22 maret 

42. 

Februari 
1 16 februari 

Nn. Y 

7  

2 17 februari 

Maret 
1 24 maret  3 

2 25 maret 

43. 

Februari 
1 20 februari 

Nn. Y 

7  

2 21 februari 

Maret 
1 24 maret  3 

2 25 maret 

44. 

Februari 
1 23 februari 

Nn. I 

7  

2 24 februari 

Maret 
1 24 maret  4 

2 25 maret 

45. 

Februari 
1 26 februari 

Nn. S 

6  

2 27 februari 

Maret 
1 24 maret  2 

2 25 maret 

46. 

Februari 
1 10 februari 

Nn. A 

8  

2 11 februari 

Maret 
1 24 maret  6 

2 25 maret 

47. 

Februari 
1 15 februari 

Nn. C 

7  

2 16 februari 

Maret 
1 24 maret  3 

2 25 maret 

48. 

Februari 
1 13 februari 

Nn. P 

6  

2 14 februari 

Maret 
1 24 maret  4 

2 25 maret 

49. 

Februari 
1 22 februari 

Nn. A 

8  

2 23 februari 

Maret 
1 24 maret  3 

2 25 maret 
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NO Hari Ke-/Tanggal Nama 
Skala Nyeri 

Sebelum Sesudah 

50. 

Februari 
1 20 februari 

Nn. E 

7  

2 21 februari 

Maret 
1 25 maret  3 

2 26 maret 

51. 

Februari 
1 17 februari 

Nn. J 

6  

2 18 februari 

Maret 
1 25 maret  2 

2 26 maret 

52. 

Februari 
1 23 februari 

Nn. C 

7  

2 24 februari 

Maret 
1 27 maret  4 

2 28 maret 

53. 

Februari 
1 25 februari 

Nn. S 

8  

2 26 februari 

Maret 
1 27 maret  2 

2 28 maret 

54. 

Februari 
1 9 februari 

Nn. D 

8  

2 10 februari 

Maret 
1 27 maret  3 

2 28 maret 

55. 

Februari 
1 26 februari 

Nn. A 

6  

2 27 februari 

Maret 
1 27 maret  4 

2 28 maret 

56. 

Februari 
1 7 februari 

Nn. R 

6  

2 8 februari 

Maret 
1 27 maret  3 

2 28 maret 

57. 

Februari 
1 26 februari 

Nn. M 

7  

2 27 februari 

Maret 
1 29 maret  2 

2 30 maret 

58. 

Februari 
1 25 februari 

Nn. M 

7  

2 26 februari 

Maret 
1 29 maret  3 

2 30 maret 

59. 

Februari 
1 10 februari 

Nn. V 

7  

2 11 februari 

Maret 
1 29 maret  4 

2 30 maret 
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NO Hari Ke-/Tanggal Nama 
Skala Nyeri 

Sebelum Sesudah 

60. 

Februari 
1 24 februari 

Nn. A 

7  

2 25 februari 

Maret 
1 29 maret  4 

2 30 maret 

61. 

Maret 
1 28 februari 

Nn. F 

6  

2 1 maret 

April 
1 7 april  3 

2 8 april 

62. 

Maret 
1 1 maret 

Nn. H 

6  

2 2 maret 

April 
1 7 april  3 

2 8 april 

63. 

Maret 
1 4 maret 

Nn. A 

7  

2 5 maret 

April 
1 7 april  3 

2 8 april 

64. 

Maret 
1 28 februari 

Nn. I 

7  

2 1 maret 

April 
1 7 april  2 

2 8 april 

65. 

Maret 
1 4 maret 

Nn. W 

8  

2 5 maret 

April 
1 9 april  6 

2 10 april 

66. 

Maret 
1 7 maret 

Nn. T 

8  

2 8 maret 

April 
1 9 april  6 

2 10 april 

67. 

Maret 
1 1 maret 

Nn. E 

7  

2 2 maret 

April 
1 12 april  6 

2 13 april 

68. 

Maret 
1 4 maret 

Nn. A 

6  

2 5 maret 

April 
1 12 april  4 

2 13 april 

69. 

Maret 
1 8 maret 

Nn. T 

6  

2 9 maret 

April 
1 12 april   4 

2 13 april 
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NO Hari Ke-/Tanggal Nama 
Skala Nyeri 

Sebelum Sesudah 

70. 

Maret 
1 7 maret 

Nn. A 

6  

2 8 maret 

April 
1 16 april  2 

2 17 april 

71. 

Maret 
1 11 maret 

Nn. S 

6  

2 12 maret 

April 
1 16 april  3 

2 17 april 
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Lampiran 9. SOP Akupresure 

 

SOP AKUPRESURE 

 

 

AKUPRESURE UNTUK 

MENGURANGI INTENSITAS 

NYERI HAID (DIAMENOREA) UNIVERSITAS 

MUHAMMADIYAH 

GOMBONG SOP 

No. Dokumen :  

No Revisi : 

Tanggal Terbit : 

Halaman : 

Pengertian 

Akupresure merupakan salah satu bentuk terapi sentuhan (touch teraphy) 

yang didasarkan pada prinsip ilu akupuntur dan pengobatan cin, dimana 

beberapa titik yang terdapat pada oermukaan tubuh dirangsang dengan 

penekanan jari (Asmirajati, 2019). 

Tujuan 

Sebagai acuan pentalaksanaan dalam mengatasi gangguan nyeri haid pada 

wanita yang dilakukan dengan cara Akupresure pada titik-titik yang telah 

di tentukan. 

Kebijakan 

1. Undang-undang No. 36 tahun 2009 tentang kesehatan 

2. Kepmenkes/1109/Menkes/Pr/VII/2007 tentang pelayanan kesehatan 

tradisional 

3. Kepmenkes/1186/Menkes/Per/VI/1996 tentang pelayanan akupuntur 

di saranan pelayanan kesehatan 

4. Permenkes No. 299 tahun 2013 tentang kelompok kerja nasional 

kesehatan,  alternatif dan komplementer 

Indikasi Klien dengan dismenorea 

Kontraindikasi 

Akupresure tidak boleh dilakukan pada bagian tubuh yang luka, 

bengkak,tulang retak atau patah dan kulit yang terbakar (Kemenkes RI, 

2021) 

Persiapan 

1. Menyambut pasien, memberi salam dan memperkenalkan diri 

2. Menjelaskan maksud dan tujuan 

3. Menjelaskan prosedur yang akan dilakukan  

4. Menanyakan kesiapan pasien 

5. Atur posisi pasien 

6. Menjaga privacy pasien 
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7. Mengawali dengan tazmiah dan mengakhiri dengan tahmid 

Persiapan Alat 

1. Krim,Minyak,Lotion untuk pemijatan  

2. Air bersih dan sabun tangan/Hand Sanitizer 

3. Handuk kering/tisu 

4. Mtras/Tiker 

Cara Kerja 

1. Menyambut klien dengan salam,senyum,sapa 

2. Petugas menyiapkan alat dan bahan akan akan dilakukan 

3. Petugas mencuci tangan dengan sabun antiseptic secara benar  

4. Petugas menjelaskan kepada pasien posisi yang akan di akupresure 

5. Petugas mengoleskan krim,minyak,lotion pada daerah lokasi 

akupresure 

6. Melakukan pemijatan awal dengan pijat ringan pada daerah sekitar 

keluhan 

7. Petugas mulai memijat pada titik akupresure yang di urut yaitu LI4 

yang ditunjukkan pada gambar selama 3-5 menit atau 30-50 tekanan 

dengan bergantian tangan kiri dan kanan. Lakukan hal yang sama 

pada titik yang lain. 

 

 

 

 

 

 

8. Lakukan pijatan pada titik PC6 yang ditunjukkan pada  gambar  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

9. Lakukan pemijatan LR3 yang ditunjukkan pada gambar  
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10. Lakukan pemijatan pada titik SP6 yang ditunjukkan pada gambar                                 

 

 

 

 

 

 

 

Hasil 

1 Evaluasi hasil kegiatan dan respon klien setelah tindakan 

2 Lakukan kontrak untuk terapi selanjutnya 

3 Akhiri kegiatan dengan cara yang baik 

4 Dokumentasi 

Sumber : (Khotimah, 2024) 
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Lampiran 10. SOP Aromaterahy Lavender  

 

SOP AROMATERAPHY LAVENDER 

 

 

AROMATERAPHY UNIVERSITAS 

MUHAMMADIYAH 

GOMBONG 
SOP 

No. Dokumen : 

No Revisi : 

Tanggal Terbit : 

Halaman : 

Pengertian 

Aromaterapi atau minyak esensial yang diekstrak dari tumbuhan serta 

bunga, dalam bentuk aromaterapi yang menyenangkan, yang bisa 

meningkatkan kesehatan. 

Tujuan Untuk meningkatkan kesehatan, relaksasi dan mengurangi rasa nyeri 

Kebijakan Semua orang 

Petugas Bidan 

Persiapan 

1. Menyambut pasien, memberi salam dan memperkenalkan diri 

2. Menjelaskan maksud dan tujuan 

3. Menjelaskan prosedur yang akan dilakukan  

4. Menanyakan kesiapan pasien 

5. Atur posisi pasien 

6. Menjaga privacy pasien 

7. Mengawali dengan tazmiah dan mengakhiri dengan tahmid 

Persiapan 

Alat 

1. Aromaterapi (Jenis Lavender) 

2. Diffuser 

3. Air 

4. Kabel USB 

5. Power Bank 

Cara Kerja 

1. Siapkan wadah atau aromaterapi atau diffuser 

2. Tempatkan difusser ditengah ruangan agar aromaterapi menyebar 

ke seluruh ruangan 
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3. Putar dan buka penutup diffuser 

 

 

 

 

 

 

4. Isi diffuser dengan air sesuai batas garis yang tertera pada 

diffuser 

 

 

 

 

 

 

5. Tambahkan 5-6 tetes minyak aromaterapi pada diffuser yang 

sudah terisi air 100 ml, dan jika masih belum kuat baunya bisa 

ditambahkan beberapa tetes lagi. 
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6. Pasang kembali tutup diffuser, kemudian nyalakan bisa 

menggunakan listrik atau dengan menggunakan kabel USB dan 

power bank  

 

 

 

 

 

 

7. Posisikan pasien senyaman mungkin dengan posisi duduk/tidiran 

Hal-hal yang perlu diperhatikan : 

Aromaterapi dapat digunakan selama 24 jam, dan jika air sudah mulai habis bisa ulangi 

langkah-langkah tersebut. 

Sumber : (Putri, 2024) 
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Lampiran 11. Lembar Bimbingan 
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(Rahmadhani & Asti, 2020) 

(Revianti & Yanto, 2021)(Nuraeni & Nurholipah, 2021)(Jamal et al., 

2022)(Suriani et al., 2023) 

(Sastriani et al., 2022)(Sukmiati Eti, Karubuy Milka Anggreni, 2024) 

(Herawati et al., 2023) (Selçuk & Yanikkerem, 2021)(Kumalasari et al., 

2022)(Sariyani et al., 2020)(Hapsari, 2023)(Wulanda, 2020)  
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Lampiran 12. Hasil Turnitin 
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Lampiran 13. Hasil Analisa Data 

A. Analisa Univariate 

 

Statistics 

 Kategori Usia 

Skala Nyeri 

Sebelum 

Intervensi 

Skala Nyeri 

Sesudah 

Intervensi 

N Valid 71 71 71 

Missing 0 0 0 

Mean 1.75 2.18 1.10 

Median 2.00 2.00 1.00 

Mode 2 2 1 

Minimum 1 2 1 

Maximum 2 3 2 

 

Kategori Usia 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent 

Valid Usia 10-13 tahun Remaja awal 18 25.4 25.4 25.4 

Usia 14-16 tahun Remaja madya 53 74.6 74.6 100.0 

Total 71 100.0 100.0  

 

 
Skala Nyeri Sebelum Intervensi 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent 

Valid Nyeri sedang 58 81.7 81.7 81.7 

Nyeri Berat 13 18.3 18.3 100.0 

Total 71 100.0 100.0  

 

 

 
Skala Nyeri Sesudah Intervensi 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent 

Valid Nyeri Ringan 64 90.1 90.1 90.1 

Nyeri Sedang 7 9.9 9.9 100.0 

Total 71 100.0 100.0  
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B. Uji Normallitas 

Case Processing Summary 

 

Cases 

Valid Missing Total 

N Percent N Percent N Percent 

Skala Nyeri Sebelum Intervensi 71 100.0% 0 0.0% 71 100.0% 

Skala Nyeri Sesudah Intervensi 71 100.0% 0 0.0% 71 100.0% 

 
Descriptives 

 Statistic 

Std. 

Error 

Skala Nyeri Sebelum 

Intervensi 

Mean 6.76 .089 

95% Confidence Interval for 

Mean 

Lower Bound 6.58  

Upper Bound 6.94  

5% Trimmed Mean 6.73  

Median 7.00  

Variance .556  

Std. Deviation .746  

Minimum 6  

Maximum 8  

Range 2  

Interquartile Range 1  

Skewness .423 .285 

Kurtosis -1.079 .563 

Skala Nyeri Sesudah 

Intervensi 

Mean 3.38 .129 

95% Confidence Interval for 

Mean 

Lower Bound 3.12  

Upper Bound 3.64  

5% Trimmed Mean 3.31  

Median 3.00  

Variance 1.182  

Std. Deviation 1.087  

Minimum 2  

Maximum 6  

Range 4  

Interquartile Range 1  

Skewness 1.106 .285 

Kurtosis 1.063 .563 
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Tests of Normality 

 

Kolmogorov-Smirnova Shapiro-Wilk 

Statistic df Sig. Statistic df Sig. 

Skala Nyeri Sebelum 

Intervensi 

.269 71 .000 .786 71 .000 

Skala Nyeri Sesudah 

Intervensi 

.285 71 .000 .809 71 .000 

a. Lilliefors Significance Correction 

 

C. Analisa Bivariate 

 

Statistics 

 

Skala Nyeri 

Sebelum 

Intervensi 

Skala Nyeri 

Sesudah 

Intervensi 

N Valid 71 71 

Missing 0 0 

Mean 6.76 3.38 

Median 7.00 3.00 

Mode 6 3 

Minimum 6 2 

Maximum 8 6 

 

Ranks 

 N Mean Rank Sum of Ranks 

Skala Nyeri Sesudah 

Intervensi - Skala Nyeri 

Sebelum Intervensi 

Negative Ranks 71a 36.00 2556.00 

Positive Ranks 0b .00 .00 

Ties 0c   

Total 71   

a. Skala Nyeri Sesudah Intervensi < Skala Nyeri Sebelum Intervensi 

b. Skala Nyeri Sesudah Intervensi > Skala Nyeri Sebelum Intervensi 

c. Skala Nyeri Sesudah Intervensi = Skala Nyeri Sebelum Intervensi 

 
Test Statisticsa 

 

Skala Nyeri Sesudah Intervensi - 

Skala Nyeri Sebelum Intervensi 

Z -7.402b 

Asymp. Sig. (2-tailed) .000 

a. Wilcoxon Signed Ranks Test 

b. Based on positive ranks. 
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