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ABSTRAK 
 

Dismenorea atau nyeri yang dialami pada saat periode menstruasi merupakan ketidaknyaman yang paling banyak 

dikeluhkan oleh wanita. Keluhan ini dapat berupa nyeri atau kram pada abdomen, pusing dan nyeri otot. Keluhan ini 

dapat menyebabkan gangguan aktivitas sehingga perlu diatasi. Salah satu metode untuk mengurangi nyeri secara non 

farmakologis adalah dengan menggunakan teknik relaksasi otot progresif. Metode penelitian ini menggunakan desain 

penelitian studi kasus deskriptif dengan pendekatan proses keperawatan. Subjek studi kasus ini adalah 2 remaja yang 

mengalami dismenorea di wilayah kerja UPTD Puskesmas Kemalaraja. Analisa dan penyajian data merupakan 

deskripsi dari hasil penelitian dengan mengacu pada fokus penelitian. Hasil studi kasus ini didapatkan hasil bahwa 

terjadi penurunan intensitas nyeri pada nyeri dismenorea setelah dilakukan relaksasi otot progresif. Studi kasus ini 

menyimpulkan bahwa relaksasi otot progresif dapat menurunkan nyeri dismenorea. Saran melalui penelitian ini, 

diharapkan perawat dapat memberikan edukasi pada remaja untuk penatalaksanaan nyeri disminorea dengan 

menggunakan teknik relaksasi otot progresif 

 

Kata kunci: Relaksasi otot progresif, nyeri, dismenorea 

 

ABSTRACT  

 
Dysmenorrhea or pain experienced during the menstrual period is the most common discomfort complained of by 

women. This complaint can be in the form of pain or cramps in the abdomen, dizziness and muscle pain. This 

complaint can cause activity interference so it needs to be addressed. One method to reduce pain non-

pharmacologically is to use progressive muscle relaxation techniques. This research method uses a descriptive case 

study research design with a nursing process approach. The subjects of this case study were 2 adolescents who 

experienced dysmenorrhea in the work area of UPTD Puskesmas Kemalaraja. Data analysis and presentation is a 

description of the research results with reference to the research focus. The results of this case study found that there 

was a decrease in pain intensity in dysmenorrhea pain after progressive muscle relaxation. This case study concludes 

that progressive muscle relaxation can reduce dysmenorrhea pain. Suggestions through this study, it is hoped that 

nurses can provide education to adolescents for dysmenorrhea pain management using progressive muscle relaxation 

techniques. 
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PENDAHULUAN  

Masa remaja adalah masa peralihan dari 

pubertas ke dewasa, sekitar umur 11 sampai 

20 tahun (1). Pada masa peralihan tersebut 

individu matang secara fisiologik, 

psikologik, mental, emosional, dan sosial. 

Masa remaja ditandai dengan munculnya 

karakteristik seks primer, hal tersebut 

dipengaruhi oleh mulai bekerjanya 

kelenjar reproduksi (2). Kejadian yang 

muncul saat pubertas adalah pertumbuhan 

badan yang cepat, timbulnya ciri-ciri 
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kelamin sekunder, menarke, dan 

perubahan psikis. Pada wanita, pubertas 

ditandai dengan terjadinya haid atau 

menstruasi (3).  

 

Haid merupakan proses keluarnya darah 

dari rahim melalui vagina setiap bulan 

selama masa usia subur (4). Haid 

merupakan pertanda berakhirnya masa 

pubertas, merupakan masa peralihan dari 

masa anak menuju dewasa. Masalah yang 

paling sering terjadi pada saat menstruasi 

adalah dismenorea (5). Dismenore adalah 

rasa nyeri pada perut yang berasal dari 

kram rahim dan terjadi selama menstruasi, 

dismenore biasanya terjadi akibat 

pelepasan berlebihan prostaglandin F2 alfa, 

dari sel-sel endometrium uterus (6). Namun, 

istilah dismenore hanya dipakai bila nyeri 

begitu hebat sehingga yang mengalami 

dismenore akan merasakan berbagai 

dampak (7). 

 

Data World Health Organization (WHO) 

dilaporkan bahwa angka kejadian 

dismenore cukup tinggi seluruh dunia. 

dengan rata-rata lebih dari 50% 

perempuan di setiap negara mengalami 

dismenore (8). Menurut penelitian Lestari, 

Citrawati (9) prevalensi dismenore di 

Indonesia sebesar 64,25%, terdiri dari 

dismenore primer sebesar 54,89% dan 

9,36% mengalami dismenore sekunder. 

Data Dinas Kesehatan Sumatera Selatan 

angka kejadian dismenore pada tahun 

2020 sebesar 64,3% (10). 

 
Dismenorea seringkali diiringi dengan pusing, 

mual, dan lemas sehingga mengganggu 

aktivitas secara normal dan bagi siswa yang 

mengalami dismenore tidak dapat 

berkonsentrasi dalam belajar sehingga 

motivasi belajar menjadi menurun (11). 

Gejala lainnya yaitu kram di bagian bawah 

perut, biasanya nyeri mulai timbul sesaat 

sebelum atau selama menstruasi, mencapai 

puncaknya dalam waktu 24 jam dan setelah 2 

(dua) hari akan menghilang, gejala-gejala 

tingkah laku seperti kegelisahan, depresi, 

sensitif, lekas marah, gangguan tidur, 

kelelahan, lemah, mengidam makanan dan 

kadang-kadang perubahan suasana hati yang 

sangat cepat, keluhan fisik seperti payudara 

terasa sakit atau membengkak, perut 

kembung atau sakit, sakit kepala, sakit sendi, 

sakit punggung, mual,  muntah,  diare  atau 

sembelit,  dan  masalah  kulit  seperti  

jerawat (acne) (12). 

 

Berbagai metode dapat digunakan untuk 

mengatasi dismenorea, yaitu  terapi 

farmakologis dengan pemberian obat 

analgetik atau terapi nonfarmakologis 

dengan menggunakan berbagai cara untuk 

mengurangi nyeri yang dialami. Salah satu 

cara yang digunakan adalah relaksasi otot 

progresif (2). Relaksasi otot progresif adalah 

teknik penegangan dan peregangan otot 

untuk meredakan ketegangan otot, ansietas, 

nyeri serta meningkatkan kenyamanan, dan 

konsentrasi (13). Relaksasi otot progresif 

adalah keterampilan yang dapat dipelajari 

dan digunakan untuk mengurangi atau 

menghilangkan ketegangan dan 

mengalami kenyamanan (14). Latihan 

menegangkan dan mengendurkan beberapa 

kelompok otot serta membedakan antara 

sensasi tegang dan rileks, seseorang dapat 

menghilangkan kontraksi otot dan 

mengalami relaksasi (15). Berdasarkan hasil 

penelitian Fira and Kusumawati (2) bahwa 

dengan relaksasi otot progresif skala nyeri 

disminorea pada remaja putri menurun 

dengan p value 0,000(p < 0,05).  

 

Berdasarkan fenomena diatas, maka tujuan 

penelitian ini adalah untuk melakukan studi 

kasus tentang penerapan relaksasi otot 

progresif untuk mengurangi nyeri 

dismenorea 
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METODE 

 

Penelitian ini menggunakan desain penelitian 

studi kasus dengan metode deskriptif dengan 

pendekatan asuhan keperawatan untuk 

mengidentifikasi bagaimana penerapan 

relaksasi otot progresif untuk mengurangi 

nyeri dismninorea. Terdapat dua remaja putri 

yang menjadi subjek pada studi kasus ini, 

dengan kriteria umur 17 tahun sampai 

dengan 24 tahun, mengalami dismenorea dan 

bersedia menjadi responden. 

 

Instrumen yang digunakan dalam 

pengumpulan data adalah format asuhan 

keperawatan, mulai dari pengkajian, 

diagnosis masalah, intervensi keperawatan, 

implementasi sampai dengan evaluasi 

keperawatan. Selain format asuhan 

keperawatan, peneliti juga menggunakan 

lembar SOP (Standar Operasional Prosedur) 

relaksasi otot progresif, lembar NRS 

(Numeric Rating Scale) untuk menilai nyeri. 

Analisis dalam studi kasus ini menggunakan 

analisis deskriptif dengan paparan hasil 

asuhan keperawatan dan pengukuran 

intensitas nyeri sebelum dan sesudah 

dilakukan terapi relaksasi otot progresif. 

Data disajikan dalam bentuk narasi 

 

HASIL DAN PEMBAHASAN 

 

Pengkajian pada klien I, Nn. A, usia 16 tahun 

beragama Islam dan pekerjaan sehari-hari 

sebagai pelajar kelas 2 SMA, keadaan 

umum klien nyeri dibagian perut bawah, 

Riwayat menstruasi klien menarke pada 

umur 13 tahun dengan siklus lancar dan 

lama menstruasi selama 7 hari. Setelah 

dilakukan pengkajian didapatkan fokus 

masalah keperawatan.  

 

Data Subjektif: klien mengatakan nyeri 

dibagian perut bawah, klien mengatakan 

keluar keringat dingin dan klien 

mengatakan nyeri perut karena menstruasi, 

nyeri terasa ditusuk-tusuk, dirasakan pada 

perut bagian bawah, skala nyeri 7, nyeri 

dirasakan sejak 1 hari sebelum menstruasi, 

nyeri hilang timbul. Data objektif: klien 

tampak meringis, klien tampak memegang 

perut bagian bawah, klien tampak gelisah 

dan tangan klien tampak berkeringat 

dingin. Tanda-tanda vital pada klien yaitu 

tekanan darah 100/70 mmHg, suhu tubuh 

36C, nadi 22 x/m, Rr 17x/m. 

 

Pengkajian klien kedua, “Nn.M” usia 17 

tahun, beragama Islam, Pendidikan klien 

SMA, keadaan umum klien terbilang nyeri 

dibagian perut bawah. Riwayat menstruasi 

klien menarke pada umur 12 tahun dengan 

siklus lancar dan lama menstruasi selama7 

hari. Setelah dilakukan pengkajian 

didapatkan masalah keperawatan.  

 

Data subjektif: klien mengatakan nyeri, klien 

mengatakan nyeri berangsur selama 3 hari, 

dan klien mengatakan nyeri dikarenakan 

menstruasi, nyeri seperti tertusuk dibagian 

perut bawah, skala nyeri 6, dan nyeri 

dirasakan pada hari pertama menstruasi, 

nyeri hilang timbul. Data objektif: klien 

tampak meringis kesakitan, klien tampak 

gelisan dan klien tampak menggenggam 

tangannya. Tanda-tanda vital pada klien 

yaitu tekanan darah 110/80 mmHg, suhu 

tubuh 36,5oC, nadi 22 x/permenit, Rr 16 x 

permenit. 

 

Peneliti merumuskan diagnosis keperawatan 

berdasarkan data yang didapatkan dari hasil 

pengkajian. Maka dari diagnosis pada klien I 

dan klien II adalah Nyeri akut berhubungan 

dengan agen pencedera fisiologis (16). Dalam 

merancanakan tindakan keperawatan klien 

berpedoman pada teori yang ada serta adanya 

ketersediaan waktu dan partisipasi keluarga 

sehingga Kerjasama dalam menyusun 

perencanaan antara perawat dan keluarga. 
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Dalam menetapkan rencana keperawatan 

peneliti tidak menemukan hambatan. Dalam 

perencanaan tindakan keperawatan antara 

teori dan kasus yang dihadapi harus sesuai 
(17). 

 

Secara teoritis, nyeri dismenore pada remaja 

merupakan fenomena yang kompleks dan 

multi-faktor (8). Selama menstruasi, rahim 

mengalami kontraksi untuk mengeluarkan 

lapisan endometrium yang tidak dibuahi, 

namun pada beberapa wanita, kontraksi ini 

dapat menjadi lebih kuat dan menyebabkan 

rasa nyeri yang signifikan (18). Produksi 

prostaglandin oleh endometrium juga 

berperan penting, karena peningkatan 

produksi prostaglandin dapat menyebabkan 

kontraksi rahim yang lebih kuat dan lebih 

menyakitkan (9). Ketidakseimbangan 

hormonal, terutama prostaglandin dan 

hormon prostaglandin-terkait, juga dapat 

mempengaruhi intensitas kontraksi rahim 

dan merangsang reseptor nyeri. Tekanan 

saraf pada organ panggul selama menstruasi 

juga dapat menyebabkan nyeri referal yang 

terasa di tempat lain selain rahim (2).  

 

Faktor psikologis seperti stres dan 

kecemasan juga dapat memengaruhi persepsi 

nyeri pada remaja selama menstruasi (1). 

Selain itu, faktor genetik juga mungkin 

memainkan peran dalam kecenderungan 

seseorang untuk mengalami dismenore, 

sehingga remaja yang memiliki riwayat 

keluarga dengan dismenore mungkin lebih 

rentan mengalami kondisi ini (19). Kombinasi 

dari faktor-faktor ini memengaruhi 

pengalaman nyeri dismenore yang berbeda-

beda pada setiap individu, dan oleh karena 

itu, pendekatan holistik yang mencakup 

perawatan farmakologis dan non-

farmakologis seringkali diperlukan untuk 

mengatasi kondisi ini (6). 

 

Pada klien I dan II direncanakan penerapan 

teknik relaksasi otot progresif. Intervensi 

disesuaikan dengan teori dan  masalah yang 

dihadapi, intervensi dapat berkurang dan 

bertambah sesuai dengan masalah klien. 

Intervensi dilakukan berkesinambungan guna 

menunjang keberhasilan penerapan yang di 

berikan. Pada tahap pelaksanaan merupakan 

tahap lanjutan dari tahap perencanaan, 

pelaksanaan yang diaplikasikan sesuai 

dengan rencana Tindakan keperawatan yang 

telah ditetapkan. Pada tahap implementasi 

tidak terdapat kesenjangan karena pada 

dasarnya dalam teori jurnal hasil penelitian 

Kristina, Hasanah (20) yang dilakukan k 

penerapan teknik relaksasi otot progresif 

terbukti bermanfaat untuk mengurangi nyeri 

pada klien dismenore karna mempengaruhi 

hipotalamus yang menurunkan kerja system 

saraf simpatis melalui peningkatan kerja 

saraf parasimpatis. Sehingga dapat 

menurunkan tingkat nyeri pada dismenore 
(15). 

 

Berdasarkan kenyataan hasil penelitian 

terdapat kesesuaian dengan teori yang 

menyatakan bahwa penerapan teknik 

relaksasi otot progresif terbukti dapat 

mengurangi nyeri dismenore, digambarkan 

dengan tingkat nyeri menurun (15). Adapun 

pelaksanaan yang penulis lakukan klien I dan 

klien II dengan diagnosis prioritas tidak 

mendapatkan kesulitan karena klien sangat 

kooperatif dan antusias ketika dilaksanakan 

penerapan teknik relaksasi otot progresif 

yang dilakukan selama 3x kunjugan kepada 

klien I dan klien II untuk mrngurangi nyeri 

tingkat nyeri. Tahap evaluasi merupakan 

tahap penilaian keberhasilan dalam 

memberikan penerapan teknik relaksasi otot 

progresif. Adanya perubahan penurunan 

tingkat nyeri setelah dilakukan teknik 

relaksasi otot progresif. Pada Klien I terjadi 

penurunan skala nyeri pada hari-1 dengan 

skala nyeri 6, hari-2 skala nyeri 5, dan hari-3 

dengan skala nyeri 4. Sedangkan pada klien 

II terjadi penurunan skala nyeri pada hari-1 

dengan skala nyeri 5, hari-2 dengan skala 
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nyeri 4, dan hari-3 dengan skala nyeri 3.  

 

Secara fisiologis, latihan otot progresif dapat 

menjadi alat yang efektif dalam menurunkan 

nyeri dismenore pada remaja (20). Melalui 

kontraksi dan relaksasi sadar dari berbagai 

kelompok otot di seluruh tubuh, latihan ini 

membantu mengurangi ketegangan otot 

secara keseluruhan, termasuk otot-otot di 

sekitar rahim dan panggul (2). Pengurangan 

ketegangan otot dengan latihan otot progresif 

dapat mengurangi tekanan pada organ 

panggul dan meminimalkan kontraksi rahim 

yang kuat, yang pada gilirannya dapat 

mengurangi intensitas nyeri dismenore. 

Selain itu, latihan ini melibatkan konsentrasi 

mental yang kuat pada sensasi relaksasi otot, 

berfungsi sebagai distraksi efektif dari rasa 

nyeri yang dirasakan (15). Pengalihkan 

perhatian pada sensasi positif dari relaksasi 

otot, remaja dapat mengurangi sensitivitas 

terhadap nyeri (2). Selain itu, latihan otot 

progresif juga dapat membantu mengurangi 

tingkat stres dan kecemasan yang dapat 

memperburuk nyeri dismenore dengan 

menginduksi respons fisik seperti penurunan 

detak jantung, pernapasan yang lebih lambat 

dan dalam, serta penurunan kadar hormon 

stres seperti kortisol (21). Terakhir, dengan 

memperbaiki sirkulasi darah ke daerah 

panggul dan rahim melalui relaksasi otot dan 

penurunan tingkat stres, latihan otot progresif 

juga dapat mengurangi iskemia sementara 

selama kontraksi rahim selama menstruasi, 

secara keseluruhan mengurangi nyeri 

dismenore pada remaja (4). 

 

KESIMPULAN DAN SARAN 

 

Studi kasus ini dilakukan dengan 

menerapkan teknik relaksasi otot progresif 

untuk mengurangi nyeri dismenore pada 

remaja putri di wilayah UPTD Puskesmas 

Kemalaraja. Peneliti melakukan 3x 

kunjungan pada klien I (Nn.A) pada tnggal 

02 Mei s/d 04 Mei 2023 dan klien II (Nn.M) 

pada tanggal 06 Mei s/d 08 Mei 20023 

dengan diagnosis keperawatan prioritas nyeri 

akut berhubungan dengan agen pencedera 

fisiologis. Penulis menyimpulkan bahwa 

penerapan teknik relaksasi  otot progresif 

menunjukkan adanya efektivitas penurunan 

skala nyeri pada klien I (Nn.A) dan klien II 

(Nn.M). Penelitian ini juga dapat menjadi 

dasar untuk edukasi dan pencegahan, 

membantu remaja memahami pentingnya 

manajemen nyeri yang efektif untuk 

kesejahteraan mereka. 
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