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ABSTRAK

Pendahuluan: Tingginya derajat nyeri dismenorea primer dapat dipengaruhi oleh berbagai hal,
salah satunya adalah indeks massa tubuh yang tidak normal.

Metode: Penelitian ini menggunakan metode deskriptif analitik dengan teknik potong lintang dalam
pengumpulan data. Sampel penelitian dipilih dengan teknik stratified random sampling, yang terdiri
atas 96 mahasiswi Program Studi Sarjana Kedokteran Universitas Udayana Angkatan 2022-2023.
Pengumpulan data dilakukan menggunakan kuesioner secara daring dan kemudian dilakukan
pengukuran berat badan dan tinggi badan subjek penelitian. Data yang terkumpul kemudian
dianalisis menggunakan SPSS.

Hasil: Hasil penelitian menunjukkan bahwa terdapat hubungan yang bermakna antara indeks
massa tubuh dengan derajat nyeri dismenorea primer pada dewasa muda.

Pembahasan: Leptin yang dihasilkan oleh sel lemak berperan dalam regulasi siklus menstruasi.
Baik kelebihan maupun kekurangan leptin dapat menyebabkan instabilitas hormonal yang
menginduksi produksi hormon prostaglandin berlebih sehingga meningkatkan derajat nyeri.
Simpulan: Hasil penelitian menunjukkan bahwa terdapat hubungan yang bermakna antara indeks
massa tubuh dengan derajat nyeri dismenorea primer pada dewasa muda.

Kata kunci: Dewasa Muda, Derajat Nyeri, Dismenorea Primer, Indeks Massa Tubuh
ABSTRACT

Introduction: High pain levels in primary dysmenorrhea may be influenced by several factors
including abnormal body mass index.

Method: This is descriptive analytical research with cross sectional method for data collection.
Samples were selected with stratified random sampling technique, which consisted of 96 medical
students in Medical Faculty of Udayana University year 2022-2023. Data were collected with online
questionnaire and research subjects’ height and weight were measured. Collected data were
analyzed with SPSS.

Result: This research showed that there is a relationship between body mass index and primary
dysmenorrhea pain levels in young adults.

Discussion: Leptin, which is produced by fat cells, plays a role in regulating the menstrual cycle.
Both leptin excess and deficiency can cause hormonal instability, which induces prostaglandin
production, and, consequently increases pain levels.

Conclusion: Abnormal body mass index is a factor that may increase pain levels in primary
dysmenorrhea.

Keywords: Body Mass Index, Pain Levels, Primary Dysmenorrhea, Young Adults
PENDAHULUAN meningkat tajam pada perempuan usia 10-20
tahun yaitu 94%.1 Suatu studi yang dilakukan

pada sebuah universitas di Arab Saudi

Dismenorea merupakan kondisi nyeri ; .
menunjukkan bahwa 85,7% dari 370

"Program Studi pada area suprapubik yang berlangsung JURK - © )
Sariang Kedokteran selama menstruasi. Nyeri ini dapat timbul mahasiswi mengalami dismenorea primer.
) ' sesaat sebelum menstruasi atau tepat ketika Nyeri yang timbul akibat dismenorea primer
“Departemen terjadi mesntruasi dan dapat berlangsung juga cukup mengganggu aktivitas sehari-hari
limu Faal sampai 72 jam."! Dismenorea merupakan perempuan. St_Ud'. yang sama menunjukkan
! kondisi yang sangat umum ditemui pada 54,5% mahasiswi tidak dapat beraktivitas
Fakultas wanita terutama remaja dan dewasa muda.? secara maksimal akibat dismenorea primer.®
Kedokleran, Menurut World Health Organization Serupa dengan negara lain, prevalensi
Universitas (WHO), prevalensi dismenorea secara global dismenorea primer pada remaja perempuan
pada perempuan usia 19-41 tahun adalah di Indg)n?&a juga cukup tinggi, yaitu sebesar
Udayana, 8,8%, sementara itu,  prevalensinya 54,89%."
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Menstruasi merupakan suatu siklus
yang terjadi akibat adanya aktivitas hormonal
oleh hipotalamus, pituitari, ovarium, dan
endometrium. Siklus menstruasi dimulai sejak
seorang wanita sudah memasuki masa
pubertas yang umumnya dimulai saat usia 13
tahun. Pengaturan siklus menstruasi diawali
oleh sekresi gonadotropin releasing hormone
(GnRH) oleh hipotalamus, sehingga terjadi
pelepasan follicle stimulating hormone (FSH)
dan luteinizing hormone (LH) yang memicu
perkembangan folikel ovarium sehingga
dapat terjadi siklus menstruasi.®

Pada saat fase luteal, tubuh akan
melepaskan banyak hormon progesteron,
namun hormon ini akan mengalami
penurunan produksi secara drastis sesaat
sebelum terjadinya menstruasi. Penurunan
hormon progesteron ini menyebabkan
peningkatan produksi hormon prostaglandin.
Hormon ini dapat menyebabkan terjadinya
kontraksi dinding rahim, sehingga akan timbul
rasa nyeri pada area perut. Kondisi nyeri saat
menstruasi ini disebut sebagai dismenorea.
Berdasarkan etiologinya, dismenorea dapat
diklasifikasikan sebagai dismenorea primer
dan sekunder. Dismenorea primer
disebabkan oleh produksi hormon
prostaglandin yang berlebihan, sementara
dismenorea sekunder disebabkan oleh
penyakit atau abnormalitas lainnya pada
rahim yang menyebabkan rasa nyeri saat
menstruasi.l®!

Dismenorea sangat berpotensi untuk
mengganggu kualitas hidup seseorang. Suatu
studi dilakukan untuk membandingkan
kualitas hidup kelompok wanita dismenorea
dengan kelompok kontrol. Studi tersebut
menunjukkan adanya penurunan kualitas
hidup sebesar 26% pada wanita dismenorea
selama menstruasi berlangsung.” Nyeri yang
timbul akibat dismenorea primer dapat
menurunkan produktivitas wanita. Sebuah
studi yang dilakukan pada suatu universitas
menunjukkan adanya penurunan kehadiran,
durasi belajar, partisipasi, dan konsentrasi
mahasiswi ketika mengalami dismenorea
primer.! Wanita dengan dismenorea primer
juga mengeluhkan adanya gangguan
mobilitas, aktivitas sehari-hari, rasa tidak
nyaman, dan kepanikan serta depresi.®

Beberapa faktor risiko  memiliki
hubungan yang cukup erat dengan kejadian
dismenorea primer. Sebagian besar faktor
risiko dismenorea primer meliputi gaya hidup,
yaitu kualitas tidur yang buruk, begadang,
tidak sarapan, kurang aktivitas fisik, dan diet
tidak seimbang. Selain itu, berat badan dan
status gizi juga diketahui memiliki hubungan
dengan kejadian dismenorea primer.['”

Indeks massa tubuh (IMT) merupakan
alat ukur yang digunakan untuk
mengelompokkan komposisi tubuh
berdasarkan tinggi badan dan berat badan.
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WHO mengkategorikan empat kelompok
komposisi tubuh, yaitu underweight, normal,
overweight, dan obesitas.I"" Kategori dalam
IMT dapat digunakan sebagai alat untuk
menentukan proporsi lemak tubuh seseorang.
Meskipun belum banyak kajian yang
menjelaskan secara detail, namun beberapa
studi menunjukkan adanya peran sel lemak
dalam mengatur siklus menstruasi yang
normal. Jumlah lemak tubuh yang kurang
atau berlebih dapat berisiko pada gangguan
siklus menstruasi dan meningkatkan risiko
terjadinya dismenorea primer.l'?

Sel lemak menghasilkan leptin yang
berfungsi di dalam regulasi reproduksi wanita.
Melalui ekspresinya pada reseptor di
hipotalamus, leptin memiliki kemampuan
untuk meregulasi hormon gonadotropin.
Kurangnya kadar leptin akan menyebabkan
turunnya ekspresi leptin, sehingga dapat
menurunkan produksi hormon FSH dan LH.
Reseptor leptin juga dapat ditemukan pada
ovarium. Ekspresi leptin yang berlebih pada
ovarium dapat menghambat sekresi estradiol.
Kedua mekanisme ini dapat menyebabkan
instabilitas hormonal yang dapat
meningkatkan derajat nyeri dismenorea
primer.['3]

Beberapa studi telah menunjukkan
adanya hubungan antara IMT terhadap
derajat nyeri dismenorea primer. Suatu studi
yang dilakukan di Australia menunjukkan
adanya peningkatan prevalensi dismenorea
primer pada kelompok IMT underweight dan
obesitas dibandingkan dengan kelompok
normal.l'? Beberapa studi dalam negeri yang
dilakukan di kota Jambi dan Jakarta
menunjukkan bahwa kelompok IMT
overweight dan obesitas mengalami derajat
nyeri dismenorea yang lebih tinggi
dibandingkan kelompok normal.!'®

Melihat tingginya prevalensi serta
dampak dismenorea primer yang merugikan,
penulis merasa penting untuk mengkaji lebih
lanjut terkait hubungan indeks massa tubuh
terhadap derajat nyeri dismenorea primer
pada mahasiswi Fakultas Kedokteran
Universitas Udayana.

METODE

Penelitian ini menggunakan metode
penelitian  deskriptif dan analitik untuk
mengkaji hubungan antarvariabel dengan
menggunakan desain studi potong lintang
(cross sectional). Penelitian ini dilakukan di
Fakultas Kedokteran Universitas Udayana,
Denpasar, Bali pada bulan Maret sampai Juni
2024.

Populasi target pada penelitian ini
adalah  wanita berusia 18-25 tahun.
Sementara itu populasi terjangkau adalah
mahasiswi aktif Program Studi Sarjana
Kedokteran Universitas Udayana Angkatan
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2022-2023. Sampel penelitian  adalah
populasi yang memenuhi kriteria inklusi dan
eksklusi. Kriteria inklusi pada penelitian ini,
yaitu berusia 18-25 tahun dan bersedia
menjadi subjek penelitian dengan mengisi
informed consent. Sementara itu, kriteria
eksklusi yaitu populasi yang memiliki riwayat
penyakit atau kelainan ginekologis.

Pada penelitian ini digunakan metode
stratified random sampling berdasarkan
angkatan subjek penelitian. Teknik
pengumpulan data yang dipakai adalah
kuesioner secara daring menggunakan
google form. Seluruh responden yang telah
mengisi  informed consent akan diberi
kuesioner data diri dan numerical rating scale.
Kemudian tinggi badan dan berat badan
subjek penelitian diukur oleh peneliti. Data
tersebut kemudian akan dihitung menjadi
indeks massa tubuh oleh peneliti.

Semua data yang dipakai di dalam
penelitian ini akan diolah dan dianalisis
menggunakan perangkat Statistical Package
for the Social Science (SPSS). Pada
penelitian ini digunakan analisis univariat
untuk mendeskripsikan karakteristik subjek
penelitian, yaitu pada variabel IMT, derajat
nyeri, angkatan, usia, dan penggunaan obat
pereda nyeri. Analisis univariat dilakukan
untuk memperoleh data proporsi yang
disajikan dalam tabel. Melalui analisis
univariat akan didapatkan karakteristik dan
sebaran dari masing-masing variabel. Analisis
bivariat digunakan dalam penelitian ini untuk
mengetahui ada atau tidaknya hubungan
antara variabel IMT dengan variabel derajat
nyeri dismenorea primer. Pada penelitian ini
digunakan uji Chi Square untuk menilai
komparasi perbedaan derajat nyeri
dismenorea primer pada kelompok subjek
IMT normal dan IMT tidak normal. Apabila
syarat uji Chi Square tidak terpenuhi, maka
akan digunakan uji alternatif, yaitu
Kolmogorov-Smirnov. Data yang diperoleh
akan disajikan dalam bentuk tabulasi silang
antara variabel IMT dengan variabel derajat
nyeri dismenorea primer. Pada uji Chi Square
digunakan persentase kepercayaan sebesar
95%. Kriteria hubungan antarvariabel
ditunjukkan dengan p value. Apabila p value
<0,05, maka hipotesis penelitian diterima,
sedangkan hipotesis penelitian ditolak jika p
value >0,05.

HASIL

Karakteristik Subjek Penelitian

Setelah pengumpulan data penelitian,
didapatkan sebanyak 96 subjek penelitian
memenuhi  kriteria inklusi dan eksklusi.
Rentang usia subjek penelitian adalah 18
hingga 21 tahun. Kelompok usia yang paling
mendominasi adalah kelompok 19 tahun (n =
50; 52%). Subjek yang terlibat dalam
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penelitian ini adalah mahasiswi sarjana
kedokteran angkatan 2022 dan 2023, dengan
masing-masing jumlah mahasiswi 48 orang.
Rata-rata IMT untuk angkatan 2022 adalah
22,1 sementara untuk angkatan 2023 adalah
21,7. Rata-rata IMT dari kedua angkatan
adalah 21,9. Pada penelitian ini, setiap subjek
penelitian kemudian dikelompokkan menjadi
dua IMT, yaitu normal dan tidak normal.
Melalui Tabel 5.1 dapat disimpulkan bahwa
subjek penelitian dengan IMT normal (n = 54;
56,3%) sedikit lebih banyak dibandingkan
dengan IMT tidak normal. Pada penelitian ini
juga didapatkan rata-rata skor NRS untuk
angkatan 2022 adalah 3,0 sementara
angkatan 2023 adalah 3,8. Rata-rata skor
NRS untuk kedua angkatan adalah 3,4. Skor
NRS untuk setiap subjek penelitian kemudian
dikelompokkan menjadi empat kelompok,
yaitu tidak nyeri, nyeri ringan, nyeri sedang,
dan nyeri berat. Seperti yang disajikan pada
Tabel 5.1, sebagian besar subjek penelitian
ini mengalami dismenorea primer dengan
derajat nyeri sedang (n = 35; 36,5%).
Sebagian besar subjek penelitian tidak
mengonsumsi obat-obatan pereda nyeri
selama berlangsungnya menstruasi (n=80;
83,3%). Ringkasan karakteristik subjek
penelitian dapat dilihat pada Tabel 1.

Sebagian besar subjek dalam penelitian
ini mengalami dismenorea primer, yaitu
sebanyak 78 mahasiswi. Angka kejadian
derajat nyeri dismenorea primer dari
masing-masing kelompok usia disajikan
dalam Tabel 2. Sebagian besar subjek dari
kelompok usia 18 tahun mengalami
dismenorea primer dengan derajat nyeri
ringan (n = 11; 11,5%). Derajat nyeri yang
sama juga sebagian besar dialami oleh
kelompok usia 20 tahun (n = 9; 9,4%).
Sementara itu, sebagian besar subjek dari
kelompok usia 19 tahun mengalami
dismenorea primer dengan derajat nyeri
sedang (n = 24; 25%).

Hasil Uji Hubungan Indeks Massa Tubuh
dengan Derajat Nyeri Dismenorea Primer

Pada Tabel 3. telah disajikan hasil
analisis data terkait hubungan IMT dengan
derajat nyeri dismenorea primer dengan uiji
Chi-Square.

Berdasarkan analisis data menggunakan
uji Chi-Square didapatkan nilai p = 0,028.
Karena nilai p < 0,05, maka hipotesis
penelitian diterima. Dapat disimpulkan bahwa
terdapat hubungan yang signifikan antara IMT
dengan derajat nyeri dismenorea primer.
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Tabel 1. Karakteristik Subjek Penelitian

Variabel Uraian Frekuensi Persentase
Usia 18 23 24%
19 50 52,1%
20 22 22,9%
21 1 1,0%
Angkatan 2022 48 50%
2023 48 50%
IMT Normal 54 56,3%
Tidak Normal 42 43,8%
Derajat Nyeri Tidak Nyeri 18 18,8%
Nyeri Ringan 33 34,4%
Nyeri Sedang 35 36,5%
Nyeri Berat 10 10,4%
Obat Pereda Nyeri lya 16 16,7%
Tidak 80 83,3%

Keterangan: IMT (Indeks Massa Tubuh)

Tabel 2. Gambaran Usia dan Derajat Nyeri Dismenorea Primer

Derajat Nyeri

Usia
Tidak Nyeri Nyeri Ringan Nyeri Sedang Nyeri Berat
18 5 11 6 1
(5,2%) (11,5%) (6,3%) (1,0%)
19 7 12 24 7
(7,3%) (12,5%) (25%) (7,3%)
20 6 9 5 2
(6,3%) (9,4%) (5,2%) (2,1%)
21 0 1 0 0
(0,0%) (1,0%) (0,0%) (0,0%)
18 33 35 10
Total
(18,8%) (34,4%) (36,5%) (10,4%)
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Tabel 3. Hasil Uji Hubungan Indeks Massa Tubuh dengan Derajat Nyeri Dismenorea Primer

Derajat Nyeri

IMT Total Nilai p
) . Nyeri Nyeri Nyeri
Tidak Nyeri Ringan Sedang Berat
Normal 13 23 14 4 54
(13.5%)  (24,0%)  (14.6%)  (42%)  (56,3%)
. 5 10 21 6 42 _
Tidak Normal 5 /) (104%)  (21.9%)  (6.3%)  (438%) P=0028
ol 18 33 35 10 9
(18,8%)  (344%)  (365%)  (104%)  (100%)

Keterangan: IMT (Indeks Massa Tubuh)

Hasil Uji Hubungan Indeks Massa Tubuh
dengan Derajat Nyeri Dismenorea Primer

Pada Tabel 3. telah disajikan hasil
analisis data terkait hubungan IMT dengan
derajat nyeri dismenorea primer dengan uji
Chi-Square.

Berdasarkan analisis data menggunakan
uji Chi-Square didapatkan nilai p=0,028.
Karena nilai p<0,05, maka hipotesis
penelitian diterima. Dapat disimpulkan bahwa
terdapat hubungan yang signifikan antara IMT
dengan derajat nyeri dismenorea primer.

PEMBAHASAN

Gambaran Indeks Massa Tubuh

Menurut Riset Kesehatan Dasar
(Riskesdas) pada tahun 2018, sebagian
besar wanita dewasa muda memiliki indeks
massa tubuh yang normal. Proporsi nasional
IMT normal untuk wanita berusia 19 tahun
adalah 63,1%, sementara proporsi untuk
kelompok usia 20-24 tahun adalah 61,1%.!'
Hasil tersebut sejalan dengan hasil penelitian
ini, yang mana subjek penelitian dengan IMT
normal (56,3%) lebih banyak dibandingkan
dengan IMT tidak normal (underweight,
overweight, obesitas). Hasil dari sebuah
penelitian yang dilakukan oleh Liana, et al
juga menunjukkan bahwa prevalensi IMT
normal (74,3%) juga lebih tinggi dibandingkan
dengan IMT tidak normal." Namun, hasil
penelitian yang dilakukan oleh Faiq, et al
menunjukkan bahwa prevalensi mahasiswi
dengan IMT tidak normal (55,5%) lebih tinggi
dibandingkan dengan IMT normal.l'¥ Sebaran
indeks massa tubuh dapat bervariasi pada
setiap populasi. Hal tersebut dapat
dipengaruhi oleh latar belakang sosial
budaya, pola makan, dan pola aktivitas dari
populasi tersebut.
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Gambaran Derajat Nyeri Dismenorea
Primer

Hasil  penelitan ini  menunjukkan
sebagian besar  (81,3%) mahasisiwi
mengalami  dismenorea  primer dalam
berbagai derajat nyeri. Hal ini sesuai dengan
penelitian yang dilakukan oleh Rafique &
Al-Sheikh, yang mana 85,7% subjek
penelitian, yaitu mahasiswi mengalami
dismenorea primer. Hasil penelitian ini juga
mendukung hasil penelitian oleh Ju et al yang
menyatakan bahwa prevalensi dismenorea
primer meningkat tajam pada kelompok usia
10-20 tahun, yaitu sebesar 94%.2

Menurut hasil penelitian, derajat nyeri
yang paling banyak dialami oleh subjek
penelitian adalah nyeri sedang (36,5%). Nyeri
sedang pada penelitian ini digambarkan
sebagai nyeri yang cukup mengganggu,
tetapi tidak atau hanya sedikit menghambat
aktivitas sehari-hari. Hasil penelitian ini
sejalan dengan yang diteliti oleh Ulya, yang
mana derajat nyeri dismenorea yang paling
banyak dialami oleh responden adalah
derajat nyeri sedang (61,7%)."® Namun,
penelitian yang dilakukan oleh Febriansyah,
et al menunjukkan bahwa mayoritas (56,7%)
responden mengalami dismenorea dengan
derajat nyeri ringan.”® Perbedaan sebaran
derajat nyeri dapat dipengaruhi oleh
penggunaan obat pereda nyeri. Pada
populasi yang banyak mengonsumsi obat
pereda nyeri tentu memiliki rata-rata derajat
nyeri yang lebih rendah karena obat tersebut
akan menurunkan persepsi nyeri.

Hubungan Indeks Massa Tubuh dengan
Derajat Nyeri Dismenorea Primer

Hasil penelitian menunjukkan bahwa
terdapat hubungan yang bermakna antara
indeks massa tubuh terhadap derajat nyeri
dismenorea primer (p = 0,028). Prevalensi
dismenorea primer lebih tinggi pada
kelompok IMT tidak normal dibandingkan
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dengan kelompok IMT normal. Jumlah subjek
penelitian dengan dismenorea primer derajat
sedang hingga berat juga lebih banyak
ditemukan pada kelompok IMT tidak normal.
Hasil tersebut sejalan dengan penelitian yang
dilakukan oleh Harahap et al vyang
menunjukkan bahwa terdapat hubungan
signifikan antara IMT tidak normal dengan
peningkatan derajat nyeri dismenorea
primer.'" Baik IMT underweight maupun
overweight  diketahui memiliki dampak
terhadap peningkatan derajat nyeri
dismenorea. Penelitian yang dilakukan oleh
Khalid et al menunjukkan bahwa subjek
penelitian dengan IMT underweight memiliki
derajat nyeri dismenorea yang lebih tinggi
dibandingkan  dengan  kelompok  IMT
lainnya.?!  Sebaliknya, penelitan yang
dilakukan oleh Hartono & Leuhery
menunjukkan bahwa derajat nyeri
dismenorea primer mengalami peningkatan
pada kelompok subjek overweight.['
Penelitian lainnya yang dilakukan di Turki
juga menunjukkan bahwa terdapat hubungan
antara peningkatan IMT dengan peningkatan
derajat nyeri dismenorea.???® Penelitian yang
dilakukan pada perempuan usia 16-25 tahun
di Mesir juga menunjukkan hasil yang serupa
dengan penelitian ini. Pada kelompok IMT
underweight dan obesitas menunjukkan
derajat nyeri dismenorea yang lebih tinggi,
serta penurunan ambang batas nyeri.®
Namun pada penelitian ini, IMT hanya
dikelompokkan menjadi dua kategori saja,
yaitu normal dan tidak normal. Maka, tidak
dapat diketahui apakah derajat nyeri sedang
hingga tinggi lebih banyak ditemukan pada
kelompok underweight atau overweight dan
obesitas.

Derajat nyeri pada dismenorea primer
dapat dipengaruhi oleh berbagai faktor.
Namun, instabilitas  hormon regulator
menstruasi merupakan salah satu faktor
terpenting dalam peningkatan derajat nyeri
dismenorea. Leptin memiliki peran dalam
persinyalan hormon yang terkait dengan
menstruasi. Komposisi tubuh seseorang
dipengaruhi oleh banyak sedikitnya kadar
lemak dalam tubuh. Kadar lemak dalam tubuh
memiliki hubungan yang sebanding dengan
kadar leptin. Baik kadar leptin yang
berlebihan maupun kekurangan dapat
mengganggu proses ovulasi. Kadar leptin
yang rendah dapat menyebabkan gangguan
persinyalan pada aksis HPG. Sementara itu,
kadar leptin yang berlebihan juga dapat
menghambat produksi estradiol.'® Instabilitas
hormonal yang dipengaruhi oleh kadar leptin
tersebut dapat mengganggu regularitas siklus
menstruasi. Hal ini yang kemudian dapat
menginduksi sekresi prostaglandin
berlebih.?# Prostaglandin kemudian
menginduksi  kontraksi miometrium dan
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merekrut sitokin proinflamasi. Hal ini yang
kemudian dapat menyebabkan rasa nyeri.[?%

Namun, terdapat pula penelitian yang
menunjukkan bahwa tidak terdapat hubungan
yang bermakna antara IMT dengan derajat
nyeri dismenorea primer.?®! Perbedaan hasil
penelitian ini mungkin disebabkan oleh
perbedaan populasi penelitian, besar sampel,
dan adanya penggunaan obat pereda nyeri
yang dapat mempengaruhi persepsi derajat
nyeri.

Menurut  studi, dismenorea primer
dengan derajat nyeri sedang hingga tinggi
dapat menyebabkan penurunan kualitas
hidup wanita?! Studi lainnya juga
menyebutkan bahwa nyeri yang timbul akibat
dismenorea primer dapat menurunkan
produktivitas wanita baik dalam studi,
pekerjaan, maupun aktivitas sehari-hari.t®
Temuan pada penelitian ini menunjukkan
bahwa IMT tidak normal dapat menjadi salah
satu faktor risiko peningkatan derajat nyeri
dismenorea primer. Menurut data Riskesdas
tahun 2018, prevalensi wanita usia 20-24
tahun dengan IMT tidak normal di Indonesia
masih tergolong tinggi yaitu 38,9%.!"®

Melalui hasil penelitian ini, dapat
disimpulkan bahwa peningkatan kesadaran
masyarakat untuk menjaga komposisi tubuh
yang ideal penting untuk diterapkan. Hal
tersebut dapat dicapai melalui pemberian
edukasi terkait pola hidup sehat untuk
menjaga komposisi tubuh yang ideal.
Meningkatnya  prevalensi IMT  normal
diharapkan dapat meningkatkan kualitas
hidup wanita.

Penelitian ini memiliki  beberapa
keterbatasan, yaitu hanya membagi IMT
sampel menjadi dua kelompok, yaitu IMT
normal dan IMT tidak normal. Sementara itu,
klasifikasi IMT berdasarkan WHO mencakup
empat kelompok, yaitu underweight, normal,
overweight, obesitas. Hubungan antara
derajat nyeri dengan  masing-masing
klasifikasi IMT tidak dianalisis pada penelitian
ini. Maka, hubungan tiap klasifikasi IMT
terhadap derajat nyeri dismenorea primer
tidak dapat disimpulkan.

SIMPULAN

Melalui penelitian ini, dapat disimpulkan
bahwa terdapat hubungan yang bermakna
antara indeks massa tubuh yang tidak normal
terhadap peningkatan derajat nyeri
dismenorea primer pada dewasa muda.

SARAN

Penelitian ini dapat dikembangkan lagi
dengan mencari hubungan antara derajat
nyeri dismenorea primer dengan
masing-masing klasifikasi IMT oleh WHO.
Selain itu edukasi kesehatan tentang

https://ojs.unud.ac.id/index.php/essential/index



menjaga komposisi tubuh yang sehat penting
untuk dipromosikan dalam upaya mengurangi
derajat nyeri dismenorea primer pada dewasa
muda.
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