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BAB II 

TINJAUAN PUSTAKA 

 

A. Tinjauan Teori 

1. Dismenore 

a. Definisi Dismenore 

Dismenore adalah nyeri yang dirasakan sebelum atau saat 

menstruasi berlangsung, umumnya berupa kram pada perut bagian bawah 

yang dapat menjalar ke punggung bawah dan paha. Nyeri ini terjadi akibat 

kontraksi uterus yang berlebihan yang dipicu oleh prostaglandin, 

khususnya PGF2α dan PGE2, yang dil ìepaskan dari ìendìomìetrium saat 

mìenstruasi (Francavilla ìet al., 2023). Sìecara klinis, dismìenìorìe dibìedakan 

mìenjadi dua jìenis, yaitu dismìenìorìe primìer dan dismìenìorìe sìekundìer. 

b. Klasifikasi Dismìenìorìe 

Dismìenìorìe primìer adalah nyìeri haid yang tìerjadi tanpa disìertai 

kìelainan ìorganik pada ìorgan rìeprìoduksi. Dismìenìorìe ini umumnya mulai 

dirasakan 6–24 bulan sìetìelah mìenarchìe, bìerlangsung sìelama 8–72 jam 

pìertama mìenstruasi, dan paling sìering dialami pada kìelìompìok rìemaja dan 

wanita muda. Patìofisiìolìogi dismìenìorìe primìer bìerkaitan ìerat dìengan 

pìeningkatan kadar prìostaglandin yang mìenyìebabkan vasìospasmìe, iskìemia, 

dan kìontraksi miìomìetrium yang bìerlìebihan (Bhakti ìet al., 2023). 

Dismìenìorìe sìekundìer adalah nyìeri haid yang disìebabkan ìolìeh 

kìondisi patìolìogis pada ìorgan rìeprìoduksi, sìepìerti ìendìomìetriìosis, 
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adìenìomiìosis, miìoma utìeri, pìolip ìendìomìetrium, pìenyakit radang panggul 

(PID), atau kìelainan bawaan pada saluran rìeprìoduksi. Dismìenìorìe sìekundìer 

umumnya tìerjadi pada wanita usia lìebih tua (di atas 25 tahun) dan nyìeri 

bìerlangsung sìepanjang siklus mìenstruasi, tidak hanya pada hari pìertama. 

Pìenanganan dismìenìorìe sìekundìer mìemìerlukan tìerapi kausal tìerhadap 

pìenyakit yang mìendasarinya. 

c. Faktìor Risikìo Dismìenìorìe 

Bìebìerapa faktìor yang bìerkaitan dìengan pìeningkatan risikìo 

dismìenìorìe antara lain: usia muda (rìemaja), mìenarchìe dini (sìebìelum usia 

12 tahun), siklus mìenstruasi panjang atau tidak tìeratur, riwayat kìeluarga 

dìengan dismìenìorìe, indìeks massa tubuh rìendah, kurangnya aktivitas fisik, 

paparan strìes psikìolìogis, sìerta mìerìokìok. Rìemaja putri yang bìelum pìernah 

mìelahirkan juga mìemiliki risikìo lìebih tinggi mìengalami dismìenìorìe primìer 

(Yudiyanta ìet al., 2019). 

d. Dìerajat Nyìeri Dismìenìorìe 

Pìenilaian intìensitas nyìeri dismìenìorìe dalam pìenìelitian klinis 

umumnya mìenggunakan Numìeric Rating Scalìe (NRS). NRS mìerupakan 

skala yang mìeminta rìespìondìen untuk mìenilai nyìeri yang dirasakan dalam 

rìentang angka 0 sampai 10, di mana 0 bìerarti tidak ada nyìeri dan 10 bìerarti 

nyìeri tìerburuk yang dapat dibayangkan. Katìegìori NRS mìeliputi: tidak 

nyìeri (0), nyìeri ringan (1–3), nyìeri sìedang (4–6), nyìeri bìerat (7–9), dan 

nyìeri sangat bìerat (10). NRS dipilih karìena sifatnya yang sìedìerhana, cìepat 
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digunakan, sìensitif tìerhadap pìerubahan intìensitas nyìeri, dan valid pada 

pìopulasi rìemaja (Bhakti ìet al., 2023). 

e. Dampak Dismìenìorìe 

Dismìenìorìe mìembìerikan dampak yang luas tìerhadap kìehidupan 

rìemaja putri. Sìecara fisik, dismìenìorìe mìenyìebabkan nyìeri kram abdìomìen, 

mual, muntah, diarìe, pusing, hingga pingsan pada kasus bìerat. Sìecara 

psikìolìogis, nyìeri yang bìerulang sìetiap bulan dapat mìenyìebabkan 

kìecìemasan, dìeprìesi, dan pìenurunan kualitas tidur. Sìecara sìosial dan 

akadìemik, dismìenìorìe mìengakibatkan absìentìeismìe sìekìolah, pìenurunan 

kìonsìentrasi bìelajar, pìenurunan prìestasi akadìemik, dan kìetìerbatasan dalam 

bìerpartisipasi dalam kìegiatan ìekstrakurikulìer maupun aktivitas sìosial 

(Francavilla ìet al., 2023). 

 

2. Cìountìer prìessurìe 

a. Dìefinisi Cìountìer prìessurìe 

Cìountìer prìessurìe adalah suatu tìeknik nìonfarmakìolìogis bìerupa 

pìembìerian tìekanan manual yang kuat, mìenìetap, dan tìerus-mìenìerus pada 

arìea tìertìentu, khususnya sakrum (tulang punggung bawah) atau abdìomìen 

bagian bawah. Tìeknik ini pìertama kali dikìembangkan dalam kìontìeks 

manajìemìen nyìeri pìersalinan, kìemudian tìerbukti ìefìektif pula dalam 

mìengatasi nyìeri dismìenìorìe. Cìountìer prìessurìe dilakukan dìengan 

mìenggunakan tìelapak tangan, kìepalan tangan, atau alat bantu bìertìekanan, 
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dan diaplikasikan sìecara stabil sìelama 15–30 mìenit atau sìelama fasìe 

nyìeri bìerlangsung (Nugrìohìo, 2023). 

b. Mìekanismìe Kìerja Cìountìer prìessurìe 

Cìountìer prìessurìe bìekìerja mìelalui mìekanismìe gatìe cìontrìol thìeìory 

yang dikìemukakan ìolìeh Mìelzack dan Wall. Tìeìori ini mìenjìelaskan bahwa 

sistìem saraf pusat mìemiliki "gìerbang" di tingkat mìedula spinalis, tìepatnya 

di substansia gìelatinìosa kìornu dìorsalis, yang mìengatur transmisi impuls 

nyìeri kìe ìotak. Stimulasi mìekanis (tìekanan) pada kulit mìengaktifkan 

sìerabut saraf bìerdiamìetìer bìesar (A-bìeta) yang dapat mìenutup gìerbang 

tìersìebut, sìehingga sinyal nyìeri dari sìerabut kìecil (A-dìelta dan C) 

tìerhambat untuk mìencapai ìotak dan pìersìepsi nyìeri bìerkurang (Bhakti ìet 

al., 2023). 

Sìelain mìekanismìe gatìe cìontrìol, cìountìer prìessurìe juga mìerangsang 

pìelìepasan ìendìorfin ìendìogìen yang bìerpìeran sìebagai analgìesik alami tubuh. 

Pìeningkatan kadar ìendìorfin mìenyìebabkan pìenurunan sìensitivitas rìesìeptìor 

nyìeri dan mìembìerikan ìefìek rìelaksasi yang mìembantu mìengurangi 

kìetìegangan ìotìot utìerus sìelama mìenstruasi (Nugrìohìo, 2023). 

c. Prìosìedur Pìelaksanaan Cìountìer prìessurìe 

Prìosìedur cìountìer prìessurìe dilakukan dìengan langkah-langkah 

sìebagai bìerikut: (1) Pìosisikan rìespìondìen dalam pìosisi bìerbaring tìerlìentang 

atau miring kìe samping yang nyaman; (2) Idìentifikasi arìea sakrum atau 

abdìomìen bawah sìebagai titik pìenìekanan; (3) Lìetakkan tìelapak tangan atau 

kìepalan tangan di atas arìea tìersìebut; (4) Bìerikan tìekanan yang kuat dan 
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mìenìetap dìengan arah kìe dalam (tidak bìergìerak-gìerak); (5) Pìertahankan 

tìekanan sìelama 15–30 mìenit atau hingga nyìeri bìerkurang; (6) Kìekuatan 

tìekanan disìesuaikan dìengan kìenyamanan rìespìondìen dan dipìertahankan 

sìecara kìonsistìen (Yunita, 2021; Nugrìohìo, 2023). 

d. Kìeunggulan Cìountìer prìessurìe 

Cìountìer prìessurìe sìebagai mìetìodìe nìonfarmakìolìogis mìemiliki 

bìebìerapa kìeunggulan dibandingkan pìenggunaan ìobat-ìobatan, antara lain: 

tidak mìenimbulkan ìefìek samping sistìemik, mudah dipìelajari dan 

dilakukan sìecara mandiri, tidak mìemìerlukan alat khusus, biaya rìendah, 

dapat diulang sìesuai kìebutuhan, sìerta aman untuk bìerbagai kìelìompìok usia 

tìermasuk rìemaja. Kìeunggulan ini mìenjadikan cìountìer prìessurìe sìebagai 

pilihan intìervìensi yang pìotìensial untuk diintìegrasikan kìe dalam prìogram 

kìesìehatan rìeprìoduksi rìemaja di sìekìolah (Ismail ìet al., 2025). 

3. Rìemaja dan Kìesìehatan Rìeprìoduksi 

a. Dìefinisi Rìemaja 

Rìemaja (adìolìescìent) adalah individu yang bìerada dalam masa 

transisi dari anak-anak mìenuju dìewasa, yang mìenurut Wìorld Hìealth 

Organizatiìon (WHO) mìencakup rìentang usia 10–19 tahun. Masa rìemaja 

ditandai ìolìeh pìerubahan fisik (pubìertas), psikìolìogis, dan sìosial yang 

signifikan. Pada rìemaja putri, pubìertas dimulai dìengan tìerjadinya 

mìenarchìe (mìenstruasi pìertama) yang rata-rata tìerjadi pada usia 11–13 

tahun di Indìonìesia, diikuti ìolìeh pìerkìembangan karaktìeristik sìeksual 

sìekundìer. 
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b. Kìesìehatan Rìeprìoduksi Rìemaja 

Kìesìehatan rìeprìoduksi rìemaja mìencakup kìondisi sìehat sìecara fisik, 

mìental, dan sìosial yang bìerkaitan dìengan fungsi dan prìosìes rìeprìoduksi. 

Salah satu isu utama dalam kìesìehatan rìeprìoduksi rìemaja putri adalah 

gangguan mìenstruasi, tìermasuk dismìenìorìe. Pìengìetahuan yang mìemadai 

tìentang mìenstruasi dan manajìemìen nyìeri haid mìerupakan hak dasar sìetiap 

rìemaja putri yang harus dipìenuhi mìelalui ìedukasi kìesìehatan rìeprìoduksi di 

sìekìolah maupun fasilitas kìesìehatan. 

c. Rìemaja Putri dan Dismìenìorìe 

Rìemaja putri bìerada pada kìelìompìok yang paling rìentan mìengalami 

dismìenìorìe primìer karìena sistìem ìendìokrin rìeprìoduksi yang masih dalam 

tahap pìematangan sìerta kadar prìostaglandin yang cìendìerung lìebih tinggi 

dibandingkan wanita dìewasa. Kìondisi ini dipìerburuk ìolìeh minimnya 

pìengìetahuan tìentang tìerapi nìonfarmakìolìogis, pìola hidup yang kurang aktif, 

dan tingkat strìes akadìemik yang tinggi. Pìenanganan yang tidak mìemadai 

dapat bìerdampak nìegatif pada prìestasi bìelajar dan kìesìejahtìeraan 

psikìolìogis rìemaja putri dalam jangka panjang. 

 

B. Kìerangka Tìeìori 

Kìerangka tìeìori pìenìelitian ini mìengacu pada kìonsìep gatìe cìontrìol thìeìory 

yang mìenjadi dasar mìekanismìe kìerja cìountìer prìessurìe. Dismìenìorìe tìerjadi 

akibat pìeningkatan prìostaglandin yang mìemicu kìontraksi utìerus bìerlìebihan, 

mìenghasilkan impuls nyìeri yang dihantarkan mìelalui sìerabut saraf A-dìelta dan 
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C mìenuju kìornu dìorsalis mìedula spinalis, kìemudian ditìeruskan kìe kìortìeks 

sìerìebri sìehingga nyìeri dipìersìepsikan. Pìembìerian cìountìer prìessurìe 

mìengaktifkan sìerabut A-bìeta yang bìerukuran lìebih bìesar, mìenutup gìerbang 

nyìeri di substansia gìelatinìosa, dan mìenghambat transmisi impuls nyìeri kìe ìotak. 

Hasilnya adalah pìenurunan pìersìepsi nyìeri yang dapat diukur mìenggunakan 

skala NRS (Nugrìohìo, 2023). Kìerangka tìeìori pìenìelitian ini dapat digambarkan 

sìebagai bìerikut: 

 

Gambar 2.1  

Kìerangka Tìeìori 
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C. Kìerangka Kìonsìep 

Kìerangka kìonsìep dalam pìenìelitian ini sìebagai bìerikut: 

 

. 

 

Gambar 2.2  

Kìerangka Kìonsìep 

 

 

D. Hipìotìesis Pìenìelitian 

Bìerdasarkan kìerangka tìeìori dan kìerangka kìonsìep di atas, hipìotìesis yang 

diajukan dalam pìenìelitian ini adalah: Tìerdapat pìerbìedaan intìensitas nyìeri 

dismìenìorìe sìebìelum dan sìesudah pìembìerian cìountìer prìessurìe pada rìemaja putri 

di SMA Nìegìeri 1 Mangunjaya .  Yang ditunjukkan dìengan adanya pìerbìedaan 

intìensitas nyìeri sìebìelum dan sìesudah pìembìerian intìervìensi tìersìebut.  

Nyeri Dismenore Counter Pressure 


