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ABSTRAK 

Suatu keadaan dimana timbul beberapa gejala yang terjadi secara teratur dan terus menerus yang berkaitan 

dengan menstruasi disebut sindrom pra menstruasi (Nugroho et al, 2014). Menurut Bahala (2010) sindrom 

pra menstruasi pernah dialami oleh lebih dari 90% wanita sedangkan frekuensi gejala sindrom pra 

menstruasi pada wanita Indonesia adalah 80-90% (Pudiastuti, 2012). Penelitian ini ditujukan untuk 

memperoleh gambaran tingkat sindrom pra menstruasi pada remaja putri yang tinggal di Asrama Kartini 

Samarinda, Metode penelitian yang digunakan peneliti dalam penelitian ini adalah deskriptif dengan 

metode survey menggunakan instrument berupa kuisioner, populasi yang digunakan dalam penelitian ini 

adalah remaja putri yang tinggal di Asrama Kartini Samarinda. Menggunakan metode total sampling, 

peneliti memperoleh 50 responden yang memenuhi kriteria inklusi dari penelitian ini. Kriteria inklusi 

tersebut antara lain: sudah pernah haid, bersedia menjadi responden, tinggal di Asrama Kartini Samarinda. 

Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa mayoritas responden yakni 32 (64%) remaja putri  mengalami 

gejala sindrom pra menstruasi ringan dan tidak ada responden yang mengalami gejala sindrom pra 

menstruasi berat. Sebanyak 14 (28,0%) responden tidak mengalami tanda dan gejala sindrom pra 

menstruasi (dengan skor kuisioner 0-25). Sebanyak 4 (8,0%) responden mengalami gejala sindrom pra 

menstruasi sedang (skor kuisioner 51-75) gejala yang dirasakan mulai mengganggu aktivitas namun masih 

bisa ditahan. Banyak faktor yang mempengaruhi kejadian sindrom pra menstruasi, adanya 

kegiatan/aktivitas terjadwal berupa kegiatan fisik maupun rekoleksi dan rekreasi serta makanan yang 

terjamin oleh Pembina asrama menjadi faktor penyebab gejala sindrom pra menstruasi pada remaja putri di 

Asrama Kartini adalah ringan. 

 

Kata Kunci: menstruasi, sindrom pra menstruasi, remaja putri 

 

PENDAHULUAN 

 

Suatu keadaan dimana timbul 

beberapa gejala yang terjadi secara teratur 

dan terus menerus yang berkaitan dengan 

menstruasi disebut sindrom pra menstruasi 

(Nugroho et al, 2014). Menurut Bahala 

(2010) sindrom pra menstruasi pernah 

dialami oleh lebih dari 90% wanita 

sedangkan frekuensi gejala sindrom pra 

menstruasi pada wanita Indonesia adalah 

80-90% (Pudiastuti, 2012). 

Menurut Hendarto (2011), sindrom 

pramenstruasi (PMS) merupakan berbagai 

keluhan yang muncul sebelum haid, yang 

terdiri dari keluhan gangguan mood dan 

perubahan fisik. PMS biasanya dimulai 

pada minggu terakhir fase luteum (7-10 

hari menjelang haid) dan berakhir beberapa 

saat setelah haid. Penyebab pasti dari 

sindrom ini belum diketahui. Menurut 

dugaan terdapat peranan dari hormon 

estrogen, progesteron, prolaktin, dan 

aldosteron. Gangguan keseimbangan 

hormon estrogen dan progesteron akan 

menyebabkan retensi cairan dan natrium 

yang berpotensi memicu timbulnya 

sindrom pramenstruasi (Hendarto, 2011).  

Gejala yang timbul pada seseorang 

yang mengalami PMS dapat bermacam-

macam, mulai dari gejala yang ringan 

hingga yang berat (Balaha,2010; Potter, 

2009) Gejala gangguan mood atau 

emosional dapat berupa perasaan tertekan/ 

depresi, cepat marah, emosi labil, cepat 

menangis, cemas, kebingungan, ingin 

menyendiri, konsentrasi menurun, 

insomnia, peningkatan keinginan untuk 

istirahat, dan perubahan pada hasrat 
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seksual. Gejala perubahan atau gangguan 

fisik dapat berupa peningkatan keinginan 

untuk makan dan minum, payudara 

mengeras, berat badan meningkat, sakit 

kepala, bengkak pada ekstrimitas, pusing, 

nyeri, cepat merasa lelah, masalah pada 

kulit, gejala pada saluran pencernaan, serta 

nyeri pada abdomen (Delara, 2012; 

Hendarto, 2011; Kathleen, 2010).  

Menurut Zaafrane (2007) dalam Ilmi 

& Utari (2018) adanya  gejala fisik dan 

psikologis yang khas  yang menandai PMS 

serta perubahan tingkah laku yang 

mengganggu hubungan interpersonal dan 

kualitas hidup wanita. Gejala yang paling 

sering dirasakan oleh sebagian besar 

perempuan yang mengalami PMS adalah 

irritable (rasa cepat marah), nyeri 

punggung atau nyeri otot dan perasaan 

bengkak (atau mengalami edema). 

Sejumlah kecil, mengalami gejala yang 

lebih berat yang menyebabkan distress 

substansial atau gangguan fungsional yang 

disebut premenstrual dysphoric disorder 

(PMDD) (Deuster, 1999; Ilmi & Utari 

(2018). Penelitian ini ditujukan untuk 

memperoleh gambaran tingkat sindrom pra 

menstruasi pada remaja putri yang tinggal 

di Asrama Kartini Samarinda, sehingga 

dapat melakukan deteksi dini dan juga 

tindakan pencegahan pada remaja putri 

tersebut, serta menjadi dasar bagi 

penelitian-penelitian selanjutnya. 

 

METODE 

 

Metode penelitian yang digunakan 

peneliti dalam penelitian ini adalah 

deskriptif dengan metode survey 

menggunakan instrument berupa kuisioner 

yang disusun berdasarkan penelitian 

sebelumnya dan telah dilakukan uji 

validitas serta reliabilitas. 

Populasi yang digunakan dalam 

penelitian ini adalah remaja putri yang 

tinggal di Asrama Kartini Samarinda. 

Menggunakan metode total sampling, 

peneliti memperoleh 50 responden yang 

memenuhi kriteria inklusi dari penelitian 

ini. Kriteria inklusi tersebut antara lain: 

sudah pernah haid, bersedia menjadi 

responden, tinggal di Asrama Kartini 

Samarinda.  

Data yang telah diperoleh diolah 

menggunakan SPSS untuk memperoleh 

hasil sesuai tujuan yakni gambaran 

sindrom pra menstruasi. Asrama Kartini 

adalah asrama putrid yang dikelola oleh 

Biarawati katolik (Konggregasi MASF), 

terletak didalam kompleks Rumah Sakit 

Dirgahayu Samarinda, remaja putri yang 

tinggal di asrama ini adalah siswi SMP dan 

SMA. 

 

HASIL 

 
Tabel 1. Gambaran sindrom pra mentruasi pada 

remaja putri di Asrama Kartini 

Samarinda 

No Tingkat sindrom pra 

menstruasi 

n (%) 

1. Tidak ada 14 (28,0) 

2. Ringan 32 (64,0) 

3. Sedang 4 (8,0) 

4. Berat 0 (0,0) 

 

Tabel diatas menunjukkan data 

bahwa: 

1. Sebanyak 14 (28,0%)  responden tidak 

mengalami tanda dan gejala sindrom pra 

menstruasi (dengan skor kuisioner 0-

25). 

2. Mayoritas responden yaitu 32 orang 

(64,0%) mengalami gejala sindrom pra 

menstruasi ringan(dengan skor 

kuisioner 26-50), gejala yang dialami 

tidak mengganggu aktivitas sehari-hari. 

3. Sebanyak 4 (8,0%) responden 

mengalami gejala sindrom pra 

menstruasi sedang (skor kuisioner 51-

75) gejala yang dirasakan mulai 

mengganggu aktivitas namun masih 

bisa ditahan. 

4. Tidak ada responden yang mengalami 

gejala sindrom pra menstruasi berat. 

 

 

PEMBAHASAN 

Menurut Sukarni dan Wahyu (2013) 

dalam Namsa, Palandeng dan Kallo (2015) 

sekitar 80 sampai 95% wanita mengalami 
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gejala-gejala sindrom pra menstruasi dari 

ringan sampai dengan sangat hebat 

sehingga mengganggu waktu sekolah atau 

kantornya, dalam penelitian ini ditemukan 

hasil bahwa sebanyak 64% mengalami 

gejala ringan, sehingga tidak mengganggu 

kegiatan asrama atau pun sekolah mereka. 

Banyak hal yang dapat 

mempengaruhi kejadian sindrom pra 

menstruasi, dalam penelitiaannya Retissu, 

dkk (2010) dalam Namsa, Palandeng dan 

Kallo (2015) menunjukkan adanya 

hubungan antara indeks massa tubuh 

dengan sindrom pra menstruasi pada 

mahasiswi kedokteran Universitas 

Soedirman. Ratikasari (2015) dalam 

penelitiaannya di SMA 112 Jakarta 

menunjukkan bahwa sebanyak 66 

responden  (52%) memiliki riwayat 

keluarga yang mengalami sindrom pra 

menstruasi. Pada penelitian di MAN 1 

Metro Lampung menunjukkan bahwa 

remaja putri yang mengalami stress psikis 

(43,9%) lebih banyak mengalami stress 

psikis dibandingkan dengan yang tidak 

mengalami stress psikis (17,2%) 

(Wijayanti, 2015). Jenis makanan yang 

dikonsumsi juga mempengaruhi keluhan 

menstruasi, konsumsi makanan tinggi gula 

meningkatkan gejala keluhan sindrom pra 

menstruasi (Devi, 2013). Fitriani dan 

Wulandari (2017) dalam penelitiannya 

menuliskan bahwa sindrom pra menstruasi 

dipengaruhi aktivitas fisik, semakin tinggi 

aktivitas fisik yang dilakukan maka 

semakin ringan gejala sindrom pra 

mentruasi yang dirasakan. 

Remaja putri yang tinggal di Asrama 

Kartini dan menjadi responden dalam 

penelitian ini adalah siswi SMP dan SMA 

dengan jadwal sekolah dari hari Senin 

sampai dengan Sabtu. Jarak antara Asrama 

dan SMP adalah ± 1 km, sedangkan jarak 

antara Asrama dan SMA adalah ± 2-3 km, 

para siswi ini mayoritas berjalan kaki 

menuju sekolah mereka masing-masing. 

Mereka rutin mengikuti kegiatan 

ekstrakurikuler, dan pihak Asrama 

menjadwalkan kegiatan harian seperti 

masak atau pun bersih-bersih serta 

olahraga, sehingga mereka memiliki 

aktivitas fisik.  

Asrama pun menjadwalkan kegiatan 

rekoleksi dan rekreasi setiap bulannya 

untuk menghindarkan para remaja putri 

mengalami stress psikis. Pembina asrama 

pun turun tangan dalam penyusunan menu 

makanan dan jenis makanan yang 

dikonsumsi, serta menyiapkan petugas 

masak bagi remaja putri yang tinggal di 

Asrama Kartini, sehingga jenis makanan 

yang di konsumsi benar-benar terjamin.  

Peneliti menyadari bahwa penelitian yang 

dilakukan ini masih jauh dari sempurna, 

untuk penelitian selanjutnya peneliti akan 

mencari hubungan antara faktor-faktor 

yang mempengaruhi kejadian menstruasi 

pada remaja putri di Asrama Kartini, 

sehingga dapat menyempurnakan 

penelitian ini. 

  

KESIMPULAN DAN SARAN 

Kesimpulan 

Hasil penelitian ini menunjukkan 

bahwa mayoritas responden yakni 64 

(64%) remaja putri  mengalami gejala 

sindrom pra menstruasi ringan dan tidak 

ada responden yang mengalami gejala 

sindrom pra menstruasi berat. 

 

Saran 

Penelitian selanjutnya sebaiknya 

dilaksanakan secara lebih lengkap dan 

mendalam yang mencakup faktor-faktor 

yang  dapat mempengaruhi timbulnya 

gejala sindrom pra menstruasi. Perlunya 

referensi jurnal terbaru dan lebih banyak 

lagi dibutuhkan sebagai dasar untuk 

penelitian selanjutnya. 
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