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ABSTRAK 

Nyeri menstruasi (dismenore) adalah nyeri pada sebelum atau saat 

berlangsungnya menstruasi di bagian bawah perut akibat kram rahim. Prevalensi 

terjadinya dismenore di indonesia yaitu 54% dismenore primer dan 9% dismenore 

sekunder. Karena nyeri hebat yang dirasakan saat menstruasi 10% remaja putri 

mengalami absen sekolah dan kerja selama 3 hari setiap bulannya. Penelitian ini bertujuan 

untuk mengetahui pengaruh terapi farmakologi dan non-farmakologi terhadap penurunan 

nyeri menstruasi pada remaja. Penelitian ini merupakan penelitian eksperimental dengan 

rancangan one group pretest-post test. Sampel penelitian menggunakan metode purposive 

sampling, dengan sampel berjumlah 76 responden. Data dianalisis menggunakan uji 

Wilcoxon Signed Rank Test & uji chi-square. Hasil penelitian diketahui bahwa uji 

Wilcoxon dengan hasil Sig. 0,000<0.05, artinya ada perbedaan intensitas nyeri menstruasi 

saat sebelum & sesudah terapi, sehingga dapat disimpulkan bahwa ada pengaruh terapi 

farmakologi dan non-farmakologi terhadap penurunan intensitas nyeri menstruasi. Untuk 

hubungan terapi non-farmakologi hasil uji Chi-Square memiliki nilai Sig. 0,514>0,05, 

artinya tidak ada hubungan yang signifikan terhadap intensitas nyeri menstruasi. Untuk 

hubungan terapi farmakologi memiliki hasil Sig. 0,019<0,05, artinya ada hubungan yang 

signifikan terhadap intensitas nyeri menstruasi pada remaja putri di Universitas Bhakti 

Kencana Bandung. 

Kata kunci : Farmakologi, Non-Farmakologi, Nyeri Menstruasi 
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PHARMACY, BHAKTI KENCANA UNIVERSITY, BANDUNG 

 

 

ABSTRACT 

            Menstrual pain is a problem that women often complain about in their teens. 

Menstrual pain (dysmenorrhea) is pain before or during menstruation in the lower 

abdomen due to uterine cramps. The prevalence of dysmenorrhea in Indonesia is 54% 

primary dysmenorrhea and 9% secondary dysmenorrhea. Due to the severe pain that is 

felt during menstruation, 10% of teenage girls are absent from school and work for 3 

days each month. This study aims to determine the effect of pharmacological & non-

pharmacological therapy on reducing menstrual pain in adolescents. This research is an 

experimental research with one group pretest-post test design. The research sample used 

purposive sampling method, with a sample of 76 respondents. Data were analyzed using 

the Wilcoxon Signed Rank Test & chi-square test. The results showed that the Wilcoxon 

test with the results of Sig. 0.000<0.05, meaning that there is a difference in the intensity 

of menstrual pain before & after therapy. So it can be concluded that there is an effect of 

pharmacological and non-pharmacological therapy on decreasing the intensity of 

menstrual pain. For the relationship of non-pharmacological therapy Chi-Square test 

results have a value of Sig. 0.514>0.05, meaning that there is no significant relationship 

to the intensity of menstrual pain. For the relationship between pharmacological therapy, 

the results of Sig. 0.019<0.05, meaning that there is a significant relationship with the 

intensity of menstrual pain in adolescent girls at Bhakti Kencana University, Bandung. 

 

Keywords : Pharmacology, Non-Pharmacology, Menstrual pain 

 

PENDAHULUAN 

Dismenore atau nyeri menstruasi adalah 

masalah yang sering dikeluhkan oleh 

perempuan. Menstruasi adalah 

perdarahan yang tarjadi dari uterus 

bersamaan dengan serpihan selaput 

dinding uterus pada wanita yang terjadi 
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secara periodik dan siklus (Ayu et al., 

2015). Dismenore memiliki dua 

kategori, yaitu dismenore primer 

menyebabkan nyeri ringan sampai 

sedang di bagian bawah pusar, diikuti 

dengan rasa sakit di bagian punggung, 

pinggang, paha dan kepala dan 

dismenore sekunder penyebab nyerinya 

dapat diketahui dalam 8-72 jam ketika 

menstruasi (Widowati  et al.,2020). 

Dari beberapa laporan internasional 50% 

remaja putri mengalami dismenore di 

sepanjang tahun.  Hasil studi terbaru 

melaporkan 10% remaja putri yang 

mengalami absen sekolah dan absen 

kerja selama + 3 hari setiap bulannya.  

Prevalensi terjadinya dismenore di 

indonesia yaitu 54,89% dismenore 

primer dan 9,38% dismenore sekunder 

(Asmita dahlan, 2016).  Dismenore 

primer lebih banyak terjadi di indonesia 

dan sangat menggangu konsentrasi juga 

aktivitas perempuan di indonesia. Nyeri 

menstruasi yang ditimbulkan dari 

dismenore juga sangat tidak nyaman, 

sehingga menyebabkan mudah marah 

dan gampang tersinggung.  

Upaya untuk meredakan rasa nyeri dapat 

dilakukan dengan dua terapi atau cara 

pengobatan. Pengobatan pertama yaitu 

dengan pengobatan farmakologi, yang 

dapat dilakukan dengan menggunakan 

obat-obatan penghilang rasa nyeri 

(analgesik). Yang kedua dengan 

pengobatan non-farmakologi dapat 

dilakukan dengan berolahraga, kompres 

hangat atau dingin, terapi musik, 

relaksasi dan mengkonsumsi jamu atau 

minuman herbal (Widowati et al., 2020) 

.  

Berdasarkan uraian diatas maka perlu 

dilakukan penelitian pengaruh terapi 

farmakologi dan terapi non-farmakologi 

terhadap penurunan nyeri menstruasi. 

Penelitian ini bertujuan untuk 

mengetahui pengaruh terapi farmakologi 

dan non-farmakologi terhadap 

penurunan nyeri menstruasi. Mahasiswa 

di Universitas Bhakti Kencana Bandung 

dipilih menjadi subjek penelitian karena 

mayoritas mahasiswa berjenis kelamin 

perempuan. 

 

METODE PENELITIAN 

MATERIAL 

Penelitian ini merupakan penelitian 

eksperimental dengan rancangan one 

group pretest-post test tanpa kelompok 

pembanding. Pengaruh perlakukan akan 

dilihat dari nilai yang didapatkan dari 

nilai pretest dan nilai post test.  

Penelitian dirancang untuk 

mengungkapkan hubungan sebab akibat, 

dimana peneliti akan melakukan 
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observasi sebelum perlakukan dan 

dilakukan observasi kembali setelah 

diberi perlakuan (Fitri Maulani et al., 

2018).  Purposive sampling merupakan 

metode yang digunakan dalam 

pengumpulan sampel dari populasi 

dengan kriteria yang diinginkan, 

sehingga sampel yang didapat 

memenuhi karakteristik (Lestari et al., 

2019). Pemberian terapi farmakologi 

dari jenis obat analgesik golongan obat 

antiinflamasi non steroid (OAINS) dan 

non-farmakologi seperti kompres 

hangat, kompres dingin, abdominal 

stretching, dan mengkonsumsi produk 

minuman herbal digunakan sebagai 

variabel independen. Sedangkan 

penurunan intensitas nyeri menstruasi 

digunakan sebagai variabel dependen. 

Data yang didapat akan dianalisis 

univariat dan biavariat. 

Rancangan Penelitian 

Berikut ini gambar 1 kerangka kerja 

penelitian yang di lakukan  dari 

penentuan sampel, penetapan variabel 

penelitian, pengumpulan data, 

pengolahan data, analisis data sampai 

penarikan kesimpulan. 

 

 

 

 

 

 

 

` 

 

 

 

 

Sampel :  jumlah sampel yang akan digunakan + 100  remaja putri ( metode pemilihan sampel : 

purposive sampling) 

Desain penelitian  : eksperimental rancangan one group pretest-post test design  

Pengumpulan data  : numeric rating scale dan kuesioner 

Pemberian terapi   
Farmakologi :   Non-farmakologi : 
1. Ibuprofen    1. Kompres hangat 
2. asam mefenamat  2. Kompres dingin 

3. diklofenak    3. Abdominal stretching 
4. naproxen   4. Produk minuman herbal 

 

Observasi nyeri 

sebelum 

perlakuan 

Observasi nyeri 

setelah 

perlakuan 

Pengolahan data   

Analisis data   

Hasil dan kesimpulan   

Populasi : remaja putri Program Studi S1 Universitas Bhakti Kencana yang mengalami dismenore 

dan mengisi kuesioner pretes 
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Gambar 1. Rancangan Penelitian

 

 

HASIL DAN PEMBAHASAN 

Hasil  penelitian  meliputi : intensitas 

nyeri menstruasi pada saat sebelum 

melakukan terapi dan sesudah terapi dan 

pengaruh terapi terhadap intensitas nyeri 

menstruasi pada mahasiswi.  

 

Tabel 1. Karakteristik Responden Berdasarkan Gejala Lain Yang Timbul Saat Nyeri 

Menstruasi Sebelum Terapi (PRETES) 

Nyeri menstruasi disertai sakit pinggang Jumlah Persentase 

Selalu  30 39% 

Terkadang 46 61% 

Tidak pernah  0 0% 

Jumlah 76 100% 

Nyeri menstruasi disertai pegal-pegal 

 Selalu 39 51% 

 Terkadang 37 49% 

 Tidak pernah 0 0% 

Jumlah 76 100% 

Nyeri menstruasi disertai perut kembung 

 Selalu 8 11% 

 Terkadang 38 50% 

 Tidak pernah 30 39% 

Jumlah  76 100% 

Nyeri menstruasi disertai rasa lelah 

 Selalu 22 9% 

 Terkadang 46 61% 

 Tidak pernah 8 11% 

Jumlah  76 100% 

Nyeri menstruasi disertai detak jantung yang berdebar-debar 

 Selalu 0 0% 

 Terkadang 17 22% 

 Tidak pernah 59 78% 

Jumlah 76 100% 

Nyeri menstruasi disertai nyeri payudara 

 Selalu 23 30% 

 Terkadang 39 51% 

 Tidak pernah 14 18% 

Jumlah  76 100% 

Nyeri menstruasi mengganggu aktivitas sehari-hari 

 Selalu 11 14% 

 Terkadang 55 72% 

 Tidak pernah 10 13% 

Jumlah 76 100% 
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Tabel 1 merupakan tabel karakteristik 

responden berdasarkan gejala lain yang 

timbul saat nyeri menstruasi dismenore 

disertai perut kembung. Nyeri 

menstruasi atau dismenore memiliki dua 

kategori, yaitu dismenore primer yaitu 

mengalami nyeri ringan sampai sedang 

di bagian bawah pusar, diikuti dengan 

rasa sakit di bagian punggung, pinggang, 

paha dan kepala sedangkan dismenore 

sekunder yaitu menyebabkan nyeri yang 

dapat diketahui dalam 7-8 jam saat 

proses menstruasi ( (Widowati et 

al.,2020)

. 

Tabel 2. Karakteristik Responden Berdasarkan Gejala Lain Yang Timbul Saat Nyeri 

Menstruasi Setelah Terapi (POSTTES)  

Nyeri menstruasi disertai sakit pinggang Jumlah Persentase 

Selalu 0 0% 

Terkadang 25 33% 

Tidak pernah 51 67% 

Jumlah 76 100% 

Nyeri menstruasi disertai pegal-pegal 

Selalu 0 0% 

Terkadang 25 33% 

Tidak pernah 51 67% 

Jumlah 76 100% 

Nyeri menstruasi disertai perut kembung 

Selalu 0 0% 

Terkadang 10 13% 

Tidak pernah 66 87% 

Jumlah  76 100% 

Nyeri menstruasi disertai rasa lelah 

Selalu 0 0% 

Terkadang 17 22% 

Tidak pernah 59 78% 

Jumlah  76 100% 

Nyeri menstruasi disertai detak jantung yang berdebar-debar 

Selalu 0 0% 

Terkadang 7 9% 

Tidak pernah 69 91% 

Jumlah 76 100% 

Nyeri menstruasi disertai nyeri payudara 

Selalu 0 0% 

Terkadang 32 42% 

Tidak pernah 44 58% 

Jumlah  76 100% 

Nyeri menstruasi mengganggu aktivitas sehari-hari 

Selalu 0 0% 

Terkadang 12 16% 

Tidak pernah 64 84% 

Jumlah 76 100% 
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Tabel 2 merupakan tabel karakteristik 

responden berdasarkan gejala lain yang 

muncul saat nyeri menstruasi sesudah 

melakukan terapi. Data tersebut 

didapatkan dari hasil kuesioner postes 

setelah pemberian terapi. Setelah melihat 

data tersebut, diketahui bahwa gejala-

gejala yang dirasakan mengalami 

penurunan rasa nyeri. Sebanyak 67% 

responden tidak lagi merasakan nyeri 

menstruasi disertai sakit pinggang dan 

pegal-pegal. 87% responden juga tidak 

lagi merasakan nyeri menstruasi disertai 

perut kembung. Nyeri menstruasi 

disertai rasa lelah tidak lagi dirasakan 

oleh 78% responden. Sebagian besar 

responden atau sebanyak 91% responden 

juga tidak lagi merasakan nyeri 

menstruasi disertai detak jantung yang 

berdebar-debar setelah melakukan 

terapi. Nyeri menstruasi disertai nyeri 

payudara tidak lagi dirasakan oleh 58% 

responden setelah melakukan terapi. Dan 

sebanyak 84% responden yang 

mengalami nyeri menstruasi dapat 

melakukan aktivitas seperti biasa setelah 

melakukan terapi. Salah satu upaya 

untuk mengatasi nyeri menstruasi ialah 

dengan terapi non-farmakologi dengan 

kompres hangat, kompres dingin, 

peregangan perut, dan konsumsi 

jamu/produk minuman herbal. Untuk 

terapi farmakologi dapat dilakukan 

dengan mengkonsumsi obat analgesik 

golongan OAINS. OAINS bekerja 

dengan cara menghambat produksi 

prostaglandin yang dapat menyebabkan 

nyeri saat menstruasi. 85% obat-obat 

golongan OAINS terbukti manjur untuk 

mengatasi nyeri menstruasi (Ayu et al., 

2015).  

 

Tabel 3. Karakteristik Responden Berdasarkan Terapi Non Farmaskologi dan 

Farmakologi 

Upaya terapi yang dilakukan Jumlah Persentase 

Terapi Non Farmakologi  

Kompres hangat 38 50% 

Kompres dingin 3 4% 

Abdominal stretching 7 9% 

Konsumsi jamu/minuman herbal 5 7% 

Terapi Farmakologi  

Diklofenak 1 1% 

Ibuprofen 13 17% 
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Asam mefenamat 9 12% 

Naproxen 0 0% 

Jumlah 76 100% 

 

Berdasarkan hasil pengisian kuesioner 

oleh responden, dapat diketahui dari 76 

responden sebanyak 50% responden 

memilih terapi non-farmakologi dengan 

melakukan kompres hangat untuk 

mengatasi nyeri menstruasi yang 

dirasakan. Sebanyak 4% responden 

melakukan kompres dingin, sebanyak 

9% responden melakukan abdominal 

stretching, 7% responden 

mengkonsumsi jamu/minuman herbal 

untuk mengatasi nyeri menstruasi dan 

sisanya 23% tidak melakukan terapi non-

farmakologi atau melakukan terapi 

farmakologi. Mayoritas responden lebih 

memilih terapi non-farmakologi dengan 

kompres hangat karena terapi tersebut 

mudah dilakukan dan tidak 

menimbulkan efek samping. Selain itu, 

kompres hangat memiliki efek terapi 

yang berguna mengurangi rasa nyeri 

menstruasi diantaranya yaitu, 

meningkatkan permeabel kapiler yang 

menyebabkan peningkatan aliran darah 

dan mengurangi ketegangan otot perut, 

sehingga relaksasi otot meningkat dan 

kekakuan karena nyeri menstruasi dapat 

berkurang (Misliani et al., 2019).  

Kompres hangat dapat dilakukan dengan 

menggunakan buli-buli pengompres air 

hangat atau dengan botol kaca diisi 

dengan air panas (440C) dan dibungkus 

menggunakan kain. Kompres hangat 

yang dilakukan pada bagian bawah perut 

menghasilkan panas yang menyebabkan 

pelebaran pembuluh darah juga 

menurunannya ketegangan otot perut, 

akibatnya nyeri menstruasi dapat 

berkurang (Eka Yuli Handayani, 2018). 

Pada kompres dingin, rasa dingin 

sebagai peralihan dari rasa nyeri, maka 

rasa dingin jadi lebih dominan membuat 

perasaan lebih nyaman dari pada rasa 

sakit akibat nyeri menstruasi (Maimunah 

et al., 017).  

Abdominal stretching merupakan latihan 

fisik ringan untuk meregangkan otot 

perut yang dilakukan selama 10-15 

manit. Gerakan Abdominal stretching 

dapat meningkatkan aliran darah juga 

merangsang hormon endorphin yang 

dapat menurunkan intensitas nyeri 

menstruasi. Selain itu, meningkatkan 

kekuatan otot dan fleksibilitas otot perut 

merupakan tujuan dari gerakan 

abdominal stretching sehingga dapat 

mengurangi nyeri menstruasi yang 
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dirasakan oleh remaja putri (Hidayah et 

al., 2017). Penanganan non-farmakologi 

lainnya yang sering digunakan yaitu 

dengan mengkonsumsi jamu-jamuan 

atau produk minuman herbal. Produk 

herbal menjadi pilihan untuk 

mengurangi rasa nyeri akibat menstruasi 

tanpa merasakan efek samping. Salah 

satu produk herbal yang banyak 

digunakan oleh remaja putri yaitu 

minuman yang mengandung kunyit. 

Alaminya di dalam kunyit terkandung 

bahan aktif sebagai pereda nyeri, 

penurun demam dan anti radang. Produk 

herbal yang mengandung kunyit dapat 

digunakan sebagai pengurang rasa nyeri 

akibat menstruasi dengan efek samping 

yang minimal (Widowati et al.,2020). 

Dapat diketahui bahwa sebanyak 1% 

responden memilih terapi farmakologi 

dengan mengkonsumsi diklofenak, 17% 

mengkonsumsi ibuprofen, 1% 

mengkonsumsi asam mefenamat untuk 

mengurangi rasa nyeri menstruasi yang 

dirasakan dan sebanyak 70% tidak 

melakukan terapi farmakologi. 

Mengingat peran prostaglandin dalam 

etiologi nyeri menstruasi, OAINS 

merupakan pilihan awal dalam terapi 

farmakologi. Obat golongan OAINS 

yang sering digunakan adalah ibuprofen 

dan asam mefenamat. OAINS dipilih 

karena bekerja menghambat produksi 

prostaglandin. Dengan menghambat 

produksi prostaglandin, dapat 

menurunkan rasa nyeri dan menurunkan 

kontraksi uterus. Terapi farmakologi 

dengan menggunakan obat-obatan 

sesuai dengan penelitian yang dilakukan 

oleh (Misliani et al., 2019) bahwa untuk 

mengatasi nyeri menstruasi 

membutuhkan obat penghilang rasa 

nyeri sehingga remaja putri yang 

merasakan nyeri menstruasi masih dapat 

melakukan kegiatan sehari-hari

Tabel 4. Karakteristik Responden Berdasarkan Intensitas Nyeri Yang Dirasakan Oleh 

Responden 

 

Intensitas nyeri yang dirasakan  
Sebelum terapi Sesudah terapi 

Jumlah  Persentase  Jumlah Persentase  

Tidak nyeri 0 0% 49 64% 

Nyeri ringan 0 0% 27 36% 

Nyeri sedang 37 49% 0 0% 

Nyeri berat terkontrol 39 51% 0 0% 

Nyeri berat tidak terkontrol 0 0% 0 0% 

Jumlah 76 100% 76 100% 
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Tabel 4 merupakan tabel karakteristik 

responden berdasarkan intensitas nyeri 

menstruasi yang dirasakan oleh 

responden pada saat sebelum terapi dan 

sesudah terapi. Berdasarkan tabel 

tersebut, dapat dilihat bahwa sebelum 

melakukan terapi terdapat 49% 

responden mengalami nyeri sedang dan 

sebanyak 51% responden mengalami 

nyeri berat terkontrol. Setelah 

melakukan terapi, 64% responden tidak 

lagi merasakan nyeri menstruasi dan 

sebanyak 36% responden mengalami 

penurunan intensitas menjadi nyeri 

ringan setelah melakukan terapi.  

Responden mengukur intensitas nyeri 

menstruasi yang dirasakan 

menggunakan Pain Assesment Tool yang 

dicantumkan dalam kuesioner pretas dan 

postes. Intensitas nyeri menstruasi 

dideskripsikan melalui ekspresi saat 

mengalami nyeri menstruasi. Terdapat 

lima tingkat nyeri yaitu, 0 untuk wajah 

bahagia, karena responden tidak 

merasakan nyeri menstruasi. 1-3 untuk 

wajah nyeri ringan, responden yang 

merasakan nyeri menstruasi ringan 

belum memilih terapi untuk mengatasi 

nyeri menstruasi hanya memerlukan 

istirahat sejenak dan masih dapat 

beraktivitas dengan baik. 4-6 untuk 

wajah sedikit sedih karena responden 

yang merasakan nyeri menstruasi 

sedang, responden mulai memerlukan 

istirahat yang cukup. Selanjutnya 7-9 

untuk wajah sedih, karena responden 

yang merasakan nyeri menstruasi berat 

terkontrol, responden juga merasakan 

gejala lain yang muncul saat menstruasi, 

seperti nyeri pinggang, pegal-pegal, 

nyeri payudara hingga merasa lelah. 

Responden mulai melakukan 

pengobatan, minimal terapi non-

farmakologi untuk mengatasi nyeri 

menstruasi yang dirasakan agar tidak 

terjadi hal yang lebih berbahaya. Yang 

terakhir yaitu 10 untuk wajah sedih 

sampai keluar air mata, walaupun 

keadaan aslinya tidak sampai 

mengeluarkan air mata saat merasakan 

nyeri berat yang tidak terkontrol ini. 

Pada nyeri menstruasi berat tidak 

terkontrol, nyeri yang dirasakan lebih 

meningkat sehingga diperlukan istirahat 

total hingga meninggalkan aktivitas 

sehari-hari (Hidayah et al., 2017).  

 

Tabel 5. Analisis Pengaruh Sebelum Melakukan Terapi Dan Sesudah Melakukan Terapi  
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Tabel 5 merupakan tabel Uji Wilcoxon, 

menghasilkan nilai signifikansi 0,000 < 

0.05, artinya H0 ditolak dan Ha diterima. 

Artinya terdapat perbedaan intensitas 

nyeri menstruasi yang dirasakan 

responden saat sebelum terapi dan 

sesudah pemberian terapi. Maka dapat 

diambil kesimpulan bahwa terdapat 

pengaruh terapi farmakologi dan non-

farmakologi terhadap penurunan 

intensitas nyeri menstruasi pada 

mahasiswi di Universitas Bhakti 

Kencana Bandung Fakultas Farmasi. 

 

Tabel 6. Analisis Pengaruh Terapi Non-Farmakologi Terhadap Penurunan Intensitas 

Nyeri Menstruasi  

Chi-Square Tests 

 Asymp. Sig. (2-sided) 

 Pearson Chi-Square ,514 

 

Tabel 6 merupakan tabel Uji Chi-Square 

Test, yang menghasilkan signifikansi 

0,514 > 0,05, artinya H0 diterima. 

Artinya, tidak ada pengaruh yang 

signifikan antara terapi non-farmakologi 

terhadap intensitas nyeri menstruasi 

pada mahasiswi. Tujuan terapi non-

farmakologi hanya untuk mengurangi 

rasa nyeri menstruasi yang dialami. 

Upaya terapi non-farmakologi 

merangsang produksi endorfin yang 

memblok neuron sensorik sebagai 

substansi terjadinya rasa nyeri, sehingga 

impuls nyeri ke lobus parietal dihambat 

dan dapat mengurangi rasa nyeri 

(Kusmiyati, 2018).

Tabel 7 Analisis Pengaruh Terapi Farmakologi Terhadap Penurunan Intensitas Nyeri 

Menstruasi 

Chi-Square Tests 

 Asymp. Sig. (2-sided) 

Pearson Chi-Square ,019 

Test Statisticsa 

 
Nyeri sebelum - nyeri setelah 

Asymp. Sig. (2-tailed) ,000 
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Tabel 7 merupakan tabel Uji Chi-Square 

Test menggunakan program SPSS, 

dengan hasil Asymp. Sig. 0,019 < 0,05, 

artinya H0 ditolak. Berarti ada hubungan 

yang signifikan antara terapi 

farmakologi terhadap intensitas nyeri 

menstruasi pada mahasiswi. Terapi 

farmakologi untuk mengatasi nyeri 

menstruasi yang paling efektif adalah 

dengan penggunaan obat analgesik 

golongan OAINS. Analgesik dapat 

dikatakan efektif untuk menghilangkan 

rasa nyeri karena bekerja dengan cara 

menghalangi mediator sehingga aktifitas 

enzim siklooksigenase terhambat dan 

pembentukan prostaglandin tidak terjadi 

(Kusmiyati, 2018). 

Obat anti-inflamasi nonsteroid OAINS 

atau Nonsteroidal anti-inflammatory 

drugs NSAIDs ialah zat kimia/obat yang 

dapat memberikan efek analgesik pereda 

nyeri dan antipiretik penurun panas , dan 

pada dosis tinggi dapat memberikan efek 

anti-inflamasi. OAINS bekerja dengan 

cara menghambat produksi 

prostaglandin yang dapat menyebabkan 

nyeri saat menstruasi. + 85% obat-obat 

golongan OAINS terbukti manjur untuk 

mengatasi disminore primer (Ayu et al., 

2015). 

KESIMPULAN 

Berdasarkan hasil analisis data, dapat 

disimpulkan bahwa : 

1. Intensitas nyeri menstruasi yang 

dirasakan oleh mahasiswi di 

Universitas Bhakti Kencana 

Bandung sebanyak 51% 

mengalami nyeri berat 

terkontrol. 

2. Terdapat pengaruh terapi 

farmakologi dan non-

farmakologi terhadap penurunan 

intensitas nyeri menstruasi pada 

mahasiswi di Universitas Bhakti 

Kencana Bandung. Setelah 

melakukan terapi sebanyak 64% 

mahasiswi tidak lagi merasakan 

nyeri menstruasi. 

3. Terapi non-farmakologi tidak 

memiliki pengaruh yang 

signifikan terhadap penurunan 

intensitas nyeri menstruasi. 

Karena, terapi non-farmakologi 

dapat dikatakan upaya yang 

dapat dilakukan hanya untuk 

mengurangi rasa nyeri 

menstruasi yang dialami.  

4. Terapi farmakologi memiliki 

pengaruh yang signifikan 

terhadap penurunan intensitas 

nyeri menstruasi. Terapi 

farmakologi dapat dikatakan 



JURNAL RISET KEFARMASIAN INDONESIA                                               VOL.3 NO.3, 2021  

 

186                                                                                               https://doi.org/10.33759/jrki.v3i3.156 

 

efektif, karena dengan 

penggunaan obat analgesik 

golongan OAINS dapat 

menghilangkan rasa nyeri 

menstruasi. 
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