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SCIENTIFIC PAPER

APPLICATION OF CINNAMON (CINNAMOMUM VERUM) AND DATE WATER TO
REDUCE DYSMENORRHEA IN ADOLESCENTS AT TPMB SITI ISTIANATUL
AMRIYAH, S.Tr. Keb

Marlina Widyastuti!, Wulan Rahmadhani, S. ST., MMR., Dr PH?

ABSTRACT

Background: Dysmenorrhea is a menstruation disorder that can be influenced by physical activity,
obesity, and psychological factors. This disorder can disrupt daily activity and change emotional
status and subsequent menstrual cycle. This problem can be addressed non-pharmacologically by
consuming cinnamon and date water.

Objective: To determine the effectiveness of cinnamon and date water to reduce menstrual pain.
Method: This study used a case study design. It involved 3 adolescent girls who experienced
primary dysmenorrhea as respondents. The inclusion criteria covered adolescent girls who were
aged 14-19 years, experienced primary dysmenorrhea, had regular menstrual cycles (28 days), and
were not allergic to cinnamon and dates. This study used the NRS pain scale questionnaire to
determine the pain scale before and after consuming cinnamon and date water. Data analysis used
the frequency distribution of respondent characteristics and the dysmenorrhea pain scale before and
after consuming cinnamon and date water.

Results: In terms of age, 2 respondents were <17 years old while another 1 respondent was 17 years
old. The menarche of all respondents was> 11 years indicating that they did not experience early
menstruation. All of them were Muslim and had senior high school education levels. The pain coping
mechanisms on average showed adaptive pain coping. Before consuming the water, the NRS scale
showed a moderate pain level and after consuming the water, it decreased to no pain.

Conclusion: Consuming cinnamon and dates water is effective in reducing menstrual pain.

Keywords: Dysmenorrhea, NRS
References: 56 references (2018-2023)

Number of pages: xiii + 56 pages + 8 appendices
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INTISARI

Latar Belakang: Dismenore merupakan salah satu gangguan yang terjadi pada ketika menstruasi.
Faktor yang dapat mempengaruhi dismenore meliputi aktivitas fisik, obesitas, dan psikologis.
Akibat yang terjadi pada remaja yang mengalami dismenore dapat berupa terganggunya pola
kegiatan sehari-hari, terjadi perubahan status emosional dan gangguan siklus menstruasi
selanjutnya. Salah satu upaya untuk mengatasi dismenore adalah berupa penanganan non
farmakologi dengan menerapkan konsumsi air rebusan kayu manis dan buah kurma.

Tujuan: Untuk mengetahui efektivitas rebusan kayu manis dan buah kurma untuk menurunkan
nyeri menstruasi.

Metode: Rancangan penelitian ini adalah studi kasus. Studi kasus dilakukan pada 3 responden
remaja yang mengalami dismenore primer dengan kriteria inklusi remaja wanita berusia 14-19
tahun, remaja yang mengalami dismenore primer, remaja dengan siklus menstruasi teratur (28 hari),
dan remaja yang tidak memiliki alergi terhadap kayu manis dan buah kurma. Instrumen yang
digunakan adalah kuisioner skala nyeri NRS yang digunakan untuk mengetahui skala nyeri sebelum
dan sesudah diberi rebusan kayu manis dan buah kurma. Analisis data menggunakan distribusi
frekuensi karakteristik responden dan skala nyeri dismenore sebelum dan sesudah pemberian
rebusan kayu manis dan buah kurma.

Hasil: Hasil penelitian menunjukan usia dari 2 responden adalah <17 tahun sedangkan 1 responden
berusia 17 tahun, usia menarche dari keseluruhan responden adalah >11 tahun yang berarti tidak
mengalami menstruasi dini, rata-rata pendidikan responden adalah SLTA, seluruh responden
beragama Islam sedangan mekanisme koping nyeri responden rata-rata menunjukan koping nyeri
adaptif. Skala nyeri menstruasi responden sebelum diberi asuhan adalah nyeri sedang dan setelah
diberi asuhan terjadi penurunan skala nyeri menjadi tidak nyeri.

Kesimpulan: Pemberian rebusan kayu manis dan buah kurma memiliki pengaruh dalam penurunan
skala nyeri menstruasi yang di alami responden. Rebusan kayu manis dan buah kurma diharapkan
dapat digunakan sebagai inovasi non farmakologis dalam penanganan dismenore.

Kata Kunci: Dismenore, NRS

Kepustakaan: 56 Literatur (2018-2023)

Jumlah Halaman: xiii + 56 halaman + 8 lampiran
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BAB |

PENDAHULUAN

A. Latar Belakang

Remaja berasal dari bahasa latin adolescene yang memiliki makna
grow to maturity atau menuju kedewasaan (Saputro, 2018). Masa remaja
sering disebut sebagai masa peralihan menuju kedewasaan dari masa anak-
anak (Hidajahturrokhmah et al., 2018). Menurut deifinisi dari World Health
Organization (WHO) remaja merupakan seseorang yang berada pada
kisaran usia 10 sampai 19 tahun, sedangkan Permenkes Rl No. 25 tahun
2014 mendefinisikan remaja merupakan warga negara dengan usia 10
sampai 18 tahun dan Badan Kependudukan dan Keluarga Berencana
(BKKBN) mengklasifikasikan remaja adalah penduduk dengan usia 10
sampai 24 tahun yang belum pernah menikah (Widiawati & Selvi, 2022).
Masa remaja menjadi masa yang penting karena kondisi kesehatan
reproduksi yang baik meliputi fungsi, sistem serta proses reproduksi yang
sehat akan berpengaruh terhadap keberlangsungan generasi selanjutnya
(Natigotul et al., 2020).

Pada masa remaja penting diberikan edukasi mengenai kesehatan
reproduksi hal ini dengan tujuan remaja dapat menambah pengetahuan
mengenai masalah-masalah kesehatan yang sering terjadi. Beberapa
permasalahan pada remaja wanita antara lain sebanyak 4,1% pernah

merokok, 5,6% pernah mengonsumsi alkohol, dan 4,17% belum pernah
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mendapatkan informasi mengenai kesehatan reproduksi (Ertiana et al.,
2021). Menurut data dari ICRW (International Center for Research on
Women) sekitar 84% anak Indonesia mengalami kekerasan saat berada di
lingkungan sekolah, hal ini menjadi kondisi yang memperihatinkan
(Rahayu & Permana, 2019). Sedangkan menurut KPAI (Komisi
Perlindungan Anak Indonesia) pada tahun 2018 sebanyak 161 kasus
ditemukan di lingkup sekolah. Selain itu kasus kekerasan seksual menjadi
hal perlu diperhatikan, berdasarkan data dari Komnas Perempuan Indonesia
pada tahun 2017 kekerasan pada ranah komunitas terjadi sebanyak 3.092
kasus (22%), dengan kasus kekerasan seksual berada pada peringkat
pertama yaitu sebanyak 2.290 kasus (74%) kemudian diikuti oleh kekerasan
fisik sebanyak 490 kasus (16%) (Jannah, 2021).

Masa remaja terjadi berbagai perubahan dapat terjadi dan ini
merupakan suatu keadaan normal yang berlangsung pada proses menuju
kedewasaan ( Sri Emilda, 2021). Beberapa perubahan yang terjadi dapat
mencakup baik perubahan fisik maupun psikis, yang terjadi akibat dari
perubahan hormon pada tubuh remaja (Sari et al.,, 2021). Salah satu
perubahan fisik yang terjadi pada masa remaja ialah menstruasi pada wanita.
Perubahan pada masa remaja ini cenderung membuat remaja merasa
canggung karena adanya adaptasi terhadap perubahan yang alami dapat
terjadi pada masa (Mutia, 2022). Selain pada wanita, remaja laki-laki juga

mengalami perubahan fisik, perubahan ini dapat berupa suara yang
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bertambah besar, pertumbuhan otot, dan kematangan organ seksual
(Wahyuni & Wilani, 2019).

Dismenore atau biasa dikenal dengan nyeri haid adalah salah satu
gangguan yang terjadi ketika menstruasi yang sering kali ditemui pada
remaja putri (Horman et al., 2021). Dismenore merupakan nyeri yang terjadi
pada saat sebelum atau ketika menstruasi berlangsung, seringkali dismenore
menyebabkan penderitanya menjadi terganggu dalam melakukan aktivitas
sehari-hari. Rasa nyeri muncul secara bersamaan dengan awal menstruasi
ini berlangsung dalam hitungan jam hingga hari (Sulistyorini, 2023).
Dismenore dikatakan menjadi contoh permasalahan ginekologi yang angka
kejadiannya cukup tinggi, rata-rata setiap bulannya sekitar 10% wanita
menstruasi yang mengalami dismenore mmbutuhkan waktu 1 sampai
beberapa hari untuk beristirahat (Widyanthi et al., 2021)

Prevalensi kejadian dismenore di dunia adalah 90% pada remaja
serta sebanyak 50% pada perempuan yang mengalami menstruasi, sebanyak
10-20% remaja mengalami rasa sakit yang berat dan cukup mengganggu.
Menurut Badan Kesehatan Dunia tercatat rata-rata sebanyak 50%
perempuan dari setiap negara d dunia pernah atau mengalami dismenore.
Negara Amerika Serikat memperkirakan sekitar 90% wanita di negara
tersebut mengalami dismenore dan di Swedia angka dismenore terjadi
sebanyak 72% dari total warga negara perempuan yang mengalami
menstruasi. Di Indonesia angka dismenore tercatat sebanyak 60-70%. Data

ini di bedakan menjadi dua tipe dismenore yaitu 54,895 dengan tipe
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dismenore primer dan 45,89% dengan tipe dismenore sekunder (Prihatin et
al., 2022). Data dari Badan Pusat Statistik Jawa Tengah mencatat bahwa
sebanyak 54,9% remaja putri di Povinsi Jawa Tengah mengalami
dismenore. Di Kabupaten Kebumen kejadian dismenore terjadi sebanyak
60% remaja putri (Ulfa et al., 2021)

Menurut (Prihatin et al., 2022) tingkat kesehatan pada perempuan
menggambarkan bagaimana pelayanan kesehatan di suatu negara. Salah
satu contoh dari masalah mengenai kesehatan pada permpuan yaitu masalah
menstruasi. Masalah pada menstruasi terjadi ketika remaja tidak dibekali
dengan pengetahuan terkait. Kebanyakan remaja tidak merasakan gejala
ketika menstruasi, tetapi beberapa remaja mengalami keluhan seperti
merasa berat pada panggul atau nyeri (dismenore).

Upaya dalam penanganan dismenore terbagi menjadi dua alternatif
yaitu secara farmakologi dan non farmakologi. Upaya secara farmakologi
dapat dilakukan dengan pemberian analgesik, terapi hormonal dan terapi
nonsteroidal anti-inflamatory drugs (NSAID) seperti ibuprofen, piroxicam,
dan mefenamic acid (Misliani et al., 2019). Untuk penanganan non
farmakologis yaitu dengan menggunakan terapi tanpa mengonsumsi obat-
obatan, hal itu dapat berupa pemberian kompres hangat atau dingin,
olahraga, minuman herbal, massage, istirahat cukup, dan teknik relaksasi
(Manafe et al., 2021). Kelebihan dari terapi non farmakologis yaitu tindakan
ini ekonomis dan mudah dilakukan secara mandiri, sebagai pengobatan

yang memungkinkan penderitanya untuk melakukan penanganan.
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Dalam beberapa tahun terakhir penanganan dismenore seringkali
dilakukan dengan menggunakan bahan-bahan herbal. Produk alami yang
biasanya digunakan untuk mengobati dismenore yaitu seperti kayu manis
(Cinnamomum verum), kayu manis merupakan bahan alami yang memiliki
manfaat berupa anti mikroba, analgesik, anti inflamasi, dan antioksidan
(Sholihah et al., 2023). Adas (Foeniculum vulgare) adalah tanaman herbal
yang mengandung senyawa trans-anethol, fenchone dan estragol yang dapat
bermanfaat untuk mengatasi nyeri haid atau dismenore (Hermayanti et al.,
2019). Jahe (Zingiber officinale), efek analgesik yang dihasilakn dari
perasan jahe dapat menyebabkan terhambatnya enzim sikooksigenase
sehingga akan ada penurunan dari prostaglandin yang menyebabkan nyeri
haid (Intiyaswati, 2022).

Kayu manis adalah jenis rempah aromatik yang biasa digunakan
untuk mengobati berbagai jenis gangguan inflamasi serta penyakit kronis
seperti nyeri haid, diabetes melitus, radang sendi, dan penyakit Alzheimer
dengan menimbulkan efek kontrastimulan dan analgesik (Xu et al., 2020).
Menurut penelitian (Maharianingsih & Poruwati, 2021) dari total 30
responden yang mengalami dismenore primer sebelum diberi aromaterapi
kayu manis sebanyak 22 responden (73%) mengalami nyeri sedang,
sedangkan setelah diberi asuhan pemberian aromaterapi kayu manis
sebanyak 25 responden (83%) menderita nyeri ringan dan sisanya sebanyak

5 responden (17%) menderita nyeri sedang.
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Pada penelitian yang dilakukan oleh (Zaman et al., 2023) dari total
responden sebanyak 301, 60,1% diantaranya menggunakan obat herbal
untuk mengatasi dismenore. Kemudian kayu manis diketahu paling banyak
digunakan oleh responden yaitu sebanyak 55,7% karena kayu manis dapat
menghambat biosintesis PGs dan mencegah inflamasi dibandingkan dengan
herbal jahe dan adas.

Kandungan yang terdapat dalam buah kurma berfungsi sebagai anti
diabetes, anti inflamasi, anti mikroba, dan anti oksidan. Zat-zat yang
terkandung di dalam buah kurma seperti kalium, gula, vitamin A, asam
salisilat, riboflavin, serat pangan, lemak jenuh serta protein berfungsi untuk
menambah keasaman pada darah sehingga dapat mempengaruhi pengaruh

dari karbohidrat berlebih pada makanan (Z. Fatmawati & Fatmawati, 2021).

B. Tujuan
1. Tujuan Umum
Mampu memberikan asuhan kebidanan pada remaja dengan rebusan
kayu manis dan buah kurma untuk mengurangi dismenore pada remaja.
2. Tujuan Khusus
a. Untuk mengetahui karakteristik responden yaitu usia, menarce,
aktivitas fisik yang dijalani, berat badan, dan koping remaja yang

mengalami dismenore.

Universitas Muhammadiyah Gombong



b. Untuk mengetahui tingkat nyeri dismenore pada remaja sebelum
diberi rebusan kayu manis (cinnamomum verum) dan buah kurma
pada saat awal menstruasi.

c. Untuk mengetahui tingkat nyeri dismenore pada remaja setelah
diberi rebusan kayu manis (cinnamomum verum) dan buah kurma
pada saat menstruasi hari ke 3.

d. Untuk mengetahui efektivitas rebusan kayu manis (cinnamomum
verum) dan buah kurma untuk menurunkan intensitas nyeri

dismenore pada remaja putri.

C. Manfaat
1. Manfaat Teoritis
Hasil penelitian diharapkan dapat digunakan sebagai informasi terkait
pengaruh pemberian rebusan kayu manis (cinnamomum verum) dan
buah kurma terhadap penurunan intensitas nyeri dismenore
2. Manfaat Praktis
a. Bagi Penulis
Menambah wawasan serta pengalaman penulis mengenai efektivitas
air rebusan kayu manis dan buah kurma untuk mengurangi

dismenore pada remaja.
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b. Bagi Remaja
Mendapatkan asuhan secara langsung yaitu dengan penerapan air
rebusan kayu manis dan buah kurma untuk menurunkan intensitas
nyeri dismenore.

c. Bagi Institusi Pendidikan
Sumber bacaan bagi mahasiswa dalam upaya meningkatkan
pengetahuan terkait dengan penerapan pemberian air rebusan kayu
manis (cinnamomum verum) dan buah kurma untuk mengurangi

dismenore pada remaja.
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Keterangan :

0 = Tidak ada nyeri yang dirasakan

1 = MNyeri hampir tidak terasa/nyeri sangat ringan

2 = Nyeri ringan, seperti cubitan kecil

3 = Nyeri cukup terasa namun bisa ditoleransi

4 = Nyeri terasa dalam seperti sakit gigi
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Lampiran 2.
FORM KUISIONER PENGUKURAN SKALA NYERI

Nama . Pani S’d“"-"““"’i A iz
Umur Ay
HPHT P .Eg,lg.mn 20 1y

Berdasarkan tabel skala berikut, pada angka berapa nyeri yang dirasakan;

Keterangan :

0 = Tidak ada nyeri yang dirasakan

1 = Nyeri hampir tidak terasa/nyeri sangat ringan

2 = Nyeri ringan, seperti cubitan kecil

3 = Nyeri cukup terasa namun bisa ditoleransi

4 = Nyeri terasa dalam seperti sakit gigi

5 = Nyeri terasa menusuk seperti pergelangan yang terkilir

6 = Nyeri terasa dalam Eian menusuk sehingga mengganggu komunikasi

7 = Nyeri dalam dan menusuk hingga mempegaruhi fungsi indra

8§ = Nyen terasa kuat dan seringkali menyebabkan perubahan kepribadian. Nyeri
berlangsung lama

9 = Nyeri begitu kuat hingga tubuh mengusahakan segala cara untuk
menghilangkan rasa sakit

10 = Nyeri begitu kuat sehingga menyebabkan tidak sadarkan diri. Kebanyakan
tidak mengalami rasa sakit ini karena terlanjur pingsan,



Lampiran 2.

FORM KUISIONER PENGUKURAN SKALA NYERI

Nama : Bani fyaimal Avieh
Umwur - %
HPHT 2% Febrah a0y

Berdasarkan tabel skala berikut, pada angka berapa nyeri yang dirasakan:

Keterangan :

0 = Tidak ada nyeri yang dirasakan

1 = Nyeri hampir tidak terasa/nyeri sangat ringan

2 = Nyeri ringan, seperti cubitan kecil

3 = Nyer cukup terasa numun bisa ditoleransi

4 = Nyeri terasa dalam seperti sakit gigi

5 = Nyeri terasa menusuk seperti pergelangan yang terkilir

6 = Nyeri terasa dalam dan menusuk sehingga mengganggu komunikasi

7= Nyeri dalam dan menusuk hingga mempegaruhi fungsi indra

8 = Nyeri terasa kuat dan seringkali menyebabkan perubahan kepribadian. Nyeri
berlangsung lama

9 = Nyeri begitu kuat hingga tubuh mengusahakan segala cara untuk
menghilangkan rasa sakit

10 = Nyeri begitu kuat schingga menyebabkan tidak sadarkan diri. Kebanyakan
tidak mengalami rasa sakit ini karena terlanjur pingsan.



Lampiran 2.

FORM KUISIONER PENGUKURAN SKALA NYERI

Nama : Mulohharoh R
Umur e
HPHT 13- % -202Y

Berdasarkan tabel skala berikut, pada angka berapa nyeri yang dirasakan:

0

| | 1
] | I
AV 3 4 £ Qs
Tidak Hyari  Wyer Ringan Myesd Sedang Hyed Parsh

B ==
=) =
th —f—
— o ——

Keterangan ;

0 = Tidak ada nyeri yang dirasakan

I = Nyeri hampir tidak terasa/nyeri sangat ringan

2 = Nyeri ringan, seperti cubitan kecil

3 = Nyeri cukup terasa namun bisa ditoleransi

4 = Nyeri terasa dalam seperti sakit gigi

5 = Nyeni terasa menusuk seperti pergelangan yang terkilir

6 = Nyeri terasa dalam dan menusuk sehingga mengganggu komunikasi

7= Nyeri dalam dan menusuk hingga mempegaruhi fungsi indra

8 = Nyeri terasa kuat dan seringkali menyebabkan perubahan kepribadian. Nyeri
berlangsung lama

9 = Nyer begitu kuat hingga tubuh mengusahakan segala cara untuk
menghilangkan rasa sakit

10 = Nyen pegitu kuat sehingga menyebabkan tidak sadarkan diri. Kebanyakan
tidak mengalami rasa sakit ini karena terlanjur pingsan.



Lampiran 2.

FORM KUISIONER PENGUKURAN SKALA NYERI

Nama : Mulohharoh R
Umur L
HPHT 13 -3 -202Y

Berdasarkan tabel skala berikut, pada angka berapa nyeri yang dirasakan:

| | | i ] | | | |
' JAYS IR YT £ %% |
0 1 2 3@ 5 6 7 8 9 10
| 5 I___I | I | |
Tidak Myerl  Nyeri Ringan Myer Sedang Hyerl Parah

Keterangan :

0 = Tidak ada nyeri yang dirasakan

1 = Nyen hampir tidak terasa/nyeri sangat ringan

2 = Nyeri ringan, seperti cubitan kecil

3 = Nyen cukup terasa namun bisa ditoleransi

4 = Nyeri terasa dalam seperti sakit gigi

5 = Nyen terasa menusuk seperti pergelangan yang terkilir

6 = Nyer terasa dalam dan menusuk sehingga mengganggu komunikasi

7= Nyeri dalam dan menusuk hingga mempegaruhi funpsi indra

8 = Nyeri terasa kuat dan seringkali menyebabkan perubahan kepribadian. Nyeri
berlangsung lama

9 = Nyen begitu kuat hingga tubuh mengusahakan segala cara untuk
menghilangkan rasa sakit 5

10 = Nyeri begitu kuat sehingga menyebabkan tidak sadarkan dir, Kebanyakan
tidak mengalami rasa sakit ini karena terlanjur pingsan.



Lampiran 2,

FORM KUISIONER PENGUKURAN SKALA NYERI

Nama : Mulohharoh R
Umur « 4&
HPHT t13 - 3 ~202y

Berdasarkan tabel skala berikut, pada angka berapa nyeti yang dirasakan:

V1 ae BAREER»y 1N 1 |
[ JIN'S IR 4 TR |
0 @ 2 3 4 5 B8 7 8 9 10
BN | 1 . ] | I ]

Tidak Hyerl  Hyer? Rinpan Fiyerl Sedang Myerl Parah

Keterangan :

0 = Tidak ada nyeri yang dirasakan

1 = Myeri hampir tidak terasa/nyeri sangat ringan

2 = Nyeri ringan, seperti cubitan kecil

3 = Wyeri culup terasa namun bisa ditoleransi

4 = Nyeri terasa dalam seperti sakit gigi

5 = Nyeri terasa menusuk seperti pergelangan yang terkilir

6 = Nyer terasa dalam dan menusuk sehingga mengganggu komunikasi

7= Nyeri dalam dan menusuk hingga mempegaruhi fungsi indra

& = Nyen terasa kuat dan seringkali menyebabkan perubahan kepribadian. Nyeri
berlangsung lama

9 = Nyeri begitu kuat hingga tubuh mengusahakan segala cara untuk
menghilangkan rasa sakit

10 = Nyeri begitu kuat schingga menyebabkan tidak sadarkan diri. Kebanyakan
tidak mengalami rasa sakit ini karena terlanjur pingsan.



Lampiran 2,

FORM KUISIONER PENGUKURAN SKALA NYERI

Nama - Annisa rohmgiy | Eite
Umur Yy Tqhun
HPHT “H~4 9024

Berdasarkan tabel skala berikut, pada angka berapa nyeri yang dirasakan:

Ringan Hyerl Sudang Hywrl Perah

Keterangan ;

0 = Tidak ada nyed yang dirasakan

1 = Nyeri hampir tidalk terasa/nyeri sangat ringan

2 = Nyeri ringan, seperti cubitan kecil

3 = Nyeri cukup terasa namun bisa ditoleransi

4 = Nyeri terasa dalam seperti sakit gigi

5 = Nyeri terasa menusuk seperti pergelangan vang terkilir

6 = Nyeri terasa dalam Etan menusuk sehingga menggangeu komunikasi

7= Nyeri dalam dan menusuk hingga mempegaruhi fungsi indra

8 = Nyeri terasa kuat dan seringkali menyebabkan perubahan kepribadian. Nyeri
berlangsung lama

9 = Nyerl begitu kuat hingga tbuh mengusahakan segala cara untuk
menghilangkan rasa sakit

10 = Nyeri begitu kuat sehingga menyebabkan tidak sadarkan diri. Kebanyakan
tidak mengalami rasa sakit ini karena terlanjur pingsan.



Lampiran 2,

FORM KUISIONER PENGUKURAN SKALA NYERT

Nama : fnnisqa Rehmaly | Fikri
Umur v 1y abun
HPHT Uy 200

Berdasnrkan tabel skala berikut, pada angka berapa nyeri yang dirasakan:

! | | | | | | | |
& I R IENI Tl & - |
WS 4 ¢ WP E o\
‘mlrm'hl My il Ringai Kyerl Bedang Myerl Parah

Keterangan :

0 = Tidak ada nyeri yang dirasakan

| = Nyeri hanpir tidak terasa/nyeri sangat ringan

2 = Nyeri ringan, seperti cubitan kecil

3 = Nyeri cukup terasa namun bisa ditoleransi

4 = Nyeri terasa dalam seperti sakit gigi

5 = Nyeri terasa menusuk seperti pergelangan yang terkilir

6 = Nyeri ternsa dalam !:Ian menusuk sehingga mengganggu komunikasi

7 = Nyeri dalam dan menusuk hingga mempegaruhi fungsi indra

8 = Nyeri terasa kuat dan seringkali menyebabkan perubahan kepribadian. Nyeri
berlangsung lama

9 = Nyeri begitu kuat hingga tubuh mengusahaken segala cara untuk
metighilangkan rasa sakit

10 = Nyeri begitu kuat schingga menyebabkan tidak sadarkan diri. Kebanyakan
tidak mengalami rasa sakit ini karena terlanjur pingsan.



Lampiran 2.

FORM KUISIONER PENGUKURAN SKALA NYERI

Nama P hnNisq Renmatys £l
Umur g Tahgn
HPHT CH-4 Q024

Berdasarkan tabel skala berikut, pada angka berapa nyeri yang dirasakau:

Keterangan :

( = Tidak ada nyeri yang dirasakan

1 = Nyeri hampir tidak terasa/nyeri sangat ringan

2 = Nveri ringan, seperti cubitan kecil

3 = Nyeri cukup terasa namun bisa ditoleransi

4 = Nyer terasa dalain seperti sakit gigi

5 = Nyeri terasa menusuk seperti pergelangan yang terkilir

6 = Nyeri terasa dalain dan menusuk sehingga mengganggu komunikasi

7= Nyeri dalam dan menusuk hingga mempegaruhi fungsi indra

8 = Nyeri terasa kuat dan seringkali menyebabkan perubahan kepribadian. Nyeri
berlangsung lama

9 = Nyen begitu kuat hingga tubuh mengusahakan segala cara untuk
menghilangkan rasa sakit

10 = Nyeri begitu kuat sehingga menyebabkan tidak sadarkan diri. Kebanyakan
tidak mengalami rasa sakit ini karenasterlanjur pingsan.



REBUSAN KAYU MANIS UNTUK DISMENORE

No Dokumen Nomor revisi Halaman 1 dari 1
SPO-UPT-KES-
MAT

PENGERTIAN

Upaya yang dilakukan oleh petugas kesehatan atau pasien
untuk mengatasi dismenore dengan memanfaatkan tanaman
herbal kayu manis (Cinnamomum Verum)

TUJUAN

1. Membantu mengatasi nyeri menstruasi
2. Membuat pasien menjadi rileks
3. Meningkatkan kualitas hidup

KEBIJAKAN

Dilakukan pada penderita dismenore primer

PETUGAS

Marlina Widyastuti

PERALATAN &
BAHAN

Alat:

1. Gelas

2. Panci untuk merebus
3. Sendok

Bahan:

1. Kayu manis 1-2 batang
2. Air secukupnya

3. Madu secukupnya

PROSEDUR

A. Sikap dan Perilaku
1. Memberikan salam
2. Menyambut pasien dan keluarga dengan baik
3. Menjelaskan manfaat dan prosedur tindakan
4. Menanyakan kesiapan pasien
5. Mengawali dengan membaca tasmiah
B. Tahap Kerja
1. Mencuci tangan dengan sabun dan air mengalir
2. Memasukan air kedalam panci kurang lebih 200
ml dan tunggu hingga mendidih
3. Setelah mendidih masukan kayu manis sebanyak
1-2 batang atau 10 cm rebus selama 10 menit
4. Kemudian dinginkan air rebusan kayu manis
hingga menjadi hangat atau suhu ruangan dan
berikan madu secukupnya apabila menyukai
minuman yang manis
5. Air rebusan kayu manis diminum sehari sekali
selama 3 haru berturut-turut setelah hari pertama
mengalami dismenore
C. Tahap Terminasi
1. Menjelaskan kepada pasien dan keluarga bahwa
tindakan sudah dilakukan
2. Mengakhiri dengan membaca tahmid
3. Mendokumentasikan tindakan
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Lampiran 4.

LEMBAR OBSERVASI

Nama . Raai fyainah Aziran
Umwur B danwn
Alamat Kﬂ‘ngmdina Vt . h’lﬂﬂﬂmh‘-‘"ﬁ
No. Hp P 0853- \ans - 8244
Penerapan Ke-
Nama Tanggal Skala nyeri Skala nyeri
Responden pemberian sebelum diberi setelah diberi
Asuhan penerapan penerapan
13 - 62- 202y 4 4
Nn. % ay- o3~ 2024 4 a
e b g i 4 o




Lampiran 4.

LEMBAR OBSERVASI
Nama : Moldhharen, &
Umur \¢ lawnun
Alamat
kamgsammrg %
Penerapan Ke- ;
Mama Tanggal Skala nyeri Skala nyeri
Responden pemberian sebelum diber setelah diberi
Asuhan penerapan penerapan
13 o3 aoay [~ [~
MM | gy-es-meny | g Y4
\5- 03 - ROy b \




Lampiran 4.

LEMBAR OBSERVASI

Nama . Annita Pohmata Fitw
Umur 4 dahon
Alamat Karangrambung 2/
No. Hp Cd1l -95€g - \6y)
Pencrapan Ke-
B Nama Tanggal Skala nyeri Skala nyeri
Responden pemberian sebelum diberi setelah diberi
Asuhan penerapan penerapan
A - 64-3024 b e
N A [ es-04 goan | ¢ 3
OG- 04- ;ﬂ#.\-' b o




Lampiran 5

PROGRAM STUDI KEBIDANAN PROGRAM DIPLOMA III
UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH GOMBONG

NAMA MAHASISWA

NIM

NAMA PEMBIMBING

LEMBAR KONSULTASI

: Marlina Widyastuti

: 2021040013

BIMBINGAN KARYA TULIS ILMIAH

: Wulan Rahmadhani, 8. §T., MMR., Dr PH

NO | b ansenty | Komsuszast | Tt Faamasiswa || peMananG
1 Jumat, 03 | Judul Ganti Judul
November ' 3
2123 ¥
2 Senin, 20| - Judul ACC
November | - Jumal D".‘ @
2023
3 |Rabu, 06|BABI Revisi
Desember '\t @
2024
4 Jumat, 19| -BABI Revisi BAB 11
Januari -BABII +
2024 ’r
5 Sabtu, 20| -BABII Revisi BAB III
Januari | -BABIN 3( @p
2024
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NO | ¢ ANGGAL | KONSULTASI PEMBIMHING | MAHASISWA | PEMBIMBING
6 Senin, 22 | BABIII Revisi
Januari A
2024 *
'] Kamis, 25| - BABIII Revisi
Januari - Lampiran N @
2024 j*'
o Sabtu, 27| - BABIII Revisi BAB II1
Januari - Lampiran p @
2024 Qr
10 | Rabu, 31 |BABII - ACC
Januari - Cek Tumitin »
2024 %
11 | Kamis, 01 | Hasil Tumitin | ACC
Februari -
2024 Jf-
12 | Senin, 29| BABIV Revisi
April 2024 $ eﬂ
13 | Kamis, 02 | BABIV Revisi
Mei 2024 ’*.. @
14 | Jumat, 03| - BABIV -ACC BAB
Mei 2024 | -BABV v
- Revisi BAB ‘%
v
15 | Senin, 07 | BABV ACC
Mei 2024 l} @
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HARI/ REKOMENDASI TTD TTD
NO | ranGaaL | KONSULTASD | “honiBIMBING | MAHASISWA | PEMBIMBING
16 |1 I4 | Revisi P =
umat, evisi  Post
hiC ,
Juni 2024 | Sidang ‘*
==
Mengetahui,
Ketua Program Studi Kebidanan Program Diploma II1

Universitas Muhammadiyah Gombang




PROGRAM STUDI KEBIDANAN PROGRAM DIPLOMA III
UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH GOMBONG

LEMBAR KONSULTASI
BIMBINGAN KARYA TULIS ILMIAH

NAMA MAHASISWA : Marlina Widyastuti
NIM : 2021040013
NAMA PEMBIMBING : Dyah Puji Astuti, S. SiT., M.P.H
NO | 1/NGGAL | KONSULTASI 'PRMBIMBING. |- MAASISWA | PEMBIMEING
1 |12 Revisi Post | - Latar :
Februari | Seminar belakang
2024 Proposal - Perbaiki
definisi %
operasional
- Revisi @
Lampiran
2 |20 Revisi Post | ACC
Februari | Seminar -$
2024 Proposal &
3 | Selasa, 28 | - Revisi Post | - Perdalam
Mei 2024 Seminar pembahasan
Hasil - Revisi -[F
- Abstrak Abstrak @'
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HARL/ REKOMENDASI TTD TTD
NO | pangeaL | KONSULTAST | "op (RIMBING | MAHASISWA | PEMBIMBING
4 |Rabu, 05 | Abstrak ACC

Juni 2024 ‘1* @\

Mengetahui,

Unlversitas Muhammadiyah Gombong




PROGRAM STUDI KEBIDANAN PROGRAM DIPLOMA I
UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH GOMBONG

NAMA MAHASISWA

NIM

NAMA PEMBIMBING

LEMBAR KONSULTASI
BIMBINGAN KARYA TULIS ILMIAH

- Marlina Widyastuti

: 2021040013

: Muhammad As"ad., M. Pd

HARY REKOMENDASI TTD TTD
NO | rANGGAL | KONSULTASI | "poy mIMBING | MAHASISWA | PEMBIMBING
. [Sabb, | Authat | peiw
-‘?-/T/H %:
2. |Sedn, Redr  Abitrct .
an [€/a4q  beo Mostrask - "’
I LY

Mengetahui,

jdanan Program Diploma III
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Lampiran 6
LEMBAR OBSERVASI

MEKANISME KOPING NYERI

Petunjuk pengisian :

1. Peneliti mengajukan pertanyaan kepada responden berupa pertanyaan
tertutp dengan jawaban Ya dan Tidak.

2. Kuisioner terdiri dari 10 pertanyaan dengan 5 pertanyaan positif dan 5
pertanyaan negatif.

3. Perhitungan skor akhir untuk menentukan mekanisme koping nyeri
responden adalah dengan menghitung skor dari masing-masing

pertanyaan positif dan negatif.

Nama : Rami Qyelmoh fa;sa4

Umur : 13 Jaebun

NO PERTANYAAN granan
Ya | Tidak
1 Apakah kamu mengetahui perkiraan jadwal menstruasi
setiap bulannya dan mempersiapkan diri untuk itu. o
2 Apakah ketika sedang mengalami dismenore kamu
berusaha menyesuaikan diri seperti mengurangi o
aktivitas dll
3 Apakah orang-orang disekitarmu dapat memahami
kamu ketika kamu sedang mengalami dismenore. i
4 Apakah kamu tetap melakukan aktivitas fisik ketika
sedang mengalami dismenore. o
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5 Apakah saat mengalami dismenore kamu masih dapat

berkomunikasi dengan baik dengan orang lain, et
6 Kamu cenderung menghindari kontak dengan orang

disekitarmu ketika mengalami dismenore. v
T Apakah saat kamu mengalami dismenore terjadi kamu

mengalami ketidakstabilan emosi.
8 Apakah saat kamu mengalami dismenore kamu

cenderung menghentikan segala aktivitas fisik. s
9 Apakah kamu masih belum bisa menyesuaikan diri

ketika mengalami dismenore.
10 Kamu memiliki kebiasaan mengonsumsi makanan

[

tertentu ketika dismenore (pedas, manis, asam dil)

Sumber: (Apriliani et al,, 2021), (Karlinda et al., 2022)

Perhitungan Skor
Pertanyaan positif: ¥
\

Pertanyaan negatif :

Mekanisme koping nyeri : h&ﬂ""f
Keterangan:

Skor =5: Adaptif

Skor <5: Maladaptif
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Lampira

nb

LEMBAR OBSERVASI

MEKANISME KOPING NYERI

Petunjuk pengisian :

Peneliti mengajukan pertanyaan kepada responden berupa pertanyaan
tertutp dengan jawaban Ya dan Tidak.

2. Kuisioner terdiri dari 10 pertanyaan dengan 5 pertanyaan positif dan 5

pertanyaan negatif.

3. Perhitungan skor akhir untuk menentukan mekanisme koping nyeri

responden adalah dengan menghitung skor dar masin g-masing
pertanyaan positif dan negatif.

Nama : Muodobhoroh R
Umur : 16 Johun
NO PERTANYAAN __,_JAWABM
Ya | Tidak
1 | Apakah kamu mengetahui perkiraan jadwal menstruasi
setiap bulannya dan mempersiapkan diri untuk itu, v
2 Apakah ketika sedang mengalami dismenore kamu
berusaha menyesuaikan diri seperti mengurangi p-
aktivitas dll
3 Apakah orang-orang disckitarmu dapat memahami 3
kamu ketika kamu sedang mengalami dismenore.
4 Apakah kamu tetap melakukan aktivitas fisik ketika
sedang mengalami dismenore. 7
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5 Apakah saat mengalami dismenore kamu masih dapat
berkomunikasi dengan baik dengan orang lain, ”
6 Kamu cenderung menghindari kontak dengan orang
disckitarmu ketika mengalami dismenore. -
T Apakah saat kamu mengalami dismenore terjadi kamu
mengalami ketidakstabilan emosi. e
8 Apakah saat kamu mengalami dismenore kamu
cenderung menghentikan segala aktivitas fisik. =
9 Apakah kamu masih belum bisa menyesuaikan diri
ketika mengalami dismenore. ¥
10 Kamu memiliki kebiasaan mengonsumsi makanan
tertentu ketika dismenore (pedas, manis, asam dil) il

Sumber: (Apriliani et al., 2021), (Karlinda et al., 2022)

Perhitungan Skor
Pertanyaan positif: &

Pertanyaan negatif:

Mekanisme koping nyeri : “‘ﬁ&\héﬂfh;

Keterangan:
Skor =5: Adaptif

Skor <5: Maladaptif
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Lampiran 6

LEMBAR OBSERVASI

MEKANISME KOPING NYERI

Petunjuk pengisian :

tertutp dengan jawaban Ya dan Tidak.

pertanyaan negatif,

pertanyaan positif dan negatif,

Ann.‘jn ,ﬂohmnitu ! F

Peneliti mengajukan pertanyaan kepada responden berupa pertanyaan

Kuisioner terdiri dari 10 pertanyaan dengan 5 pertanyaan positif dan 5

- Perhitungan skor akhir untuk menentukan mekanisme koping nyeri
responden adalah dengan menghitung skor dari masing-masing

Nama :
Umur : (4 Jehun
NO PERTANYAAN JAWABAN
Ya | Tidak
1 Apakah kamu mengetahui perkiraan jadwal menstruasi
setiap bulannya dan mempersiapkan diri untuk ity =
2 Apakah ketika sedang mengalami dismenore kamu
berusaha menyesuaikan diri seperti mengurangi P
aktivitas dll
3 Apakah orang-orang disekitarmu dapat memahami
kamu ketika kamu sedang mengalami dismenore, d
4 Apakah kamu tetap melakukan aktivitas fisik ketika
sedang mengalami dismenore, o~
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5 Apakah saat mengalami dismenore kamu masih dapat

berkomunikasi dengan baik dengan orang lain. v
6 Kamu cenderung menghindari kontak dengan orang

disekitarmu ketika mengalami dismenore. o
7 Apakah saat kamu mengalami dismenore terjadi kamu

mengalami ketidakstabilan emosi. s
8 Apakah saat kamu mengalami dismenore kamu

cenderung menghentikan segala aktivitas fisik. v
o Apakah kamu masih belum bisa menyesuaikan diri

ketika mengalami dismenore. 1l
10 Kamu memiliki kebiasaan mengonsumsi makanan

tertentu ketika dismenore (pedas, manis, asam dli) v

Sumber: (Apriliani et al,, 202 1), (Karlinda et al,, 2022)

Perhitungan Skor
Pertanyaan positif ; W
Pertanyaan negatif: \

Mekanisme koping nyeri : Hﬂ!\!ﬁ
Keterangan:

Skor =5: Adaptif

Skor =5: Maladaptif
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Tabel 7. Dokumentasi Penerapan

1. Responden ke-1 (Nn. R)
Hari | Tanggal Dokumentasi
ke-
1 23 Februari 2024

2 24 Februari 2024

3 25 Februari 2024

Universitas Muhammadiyah Gombong



2. Responden ke-2 (Nn. M)
Hari | Tanggal Dokumentasi
Ke-
1 13 Maret 2024

|

o l’; ;[‘..flx"“'-

2 14 Maret 2024

3 15 Maret 2024
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3. Responden Ke-3 (Nn.A)
Hari | Tanggal Dokumentasi
ke-
1 04 April 2024

2 05 April 2024

3 06 April 2024
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