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ABSTRAK 

Angka kejadian Dysmenorhea di karanganyar didapatkan sebesar 1,07-75%. Tingginya nilai 

penderita Dysmenorhea di Karanganyar jika tidak di tangani akan menimbulkan kecemasan dan 

kelelahan.  Dilaporkan 30-60% remaja wanita mengalami Dysmenorhea, sebanyak 7-15 % tidak 

pergi ke sekolah atau berkerja. Untuk itu perlu adanya upaya penanganan Dysmenorhea 

“Penerapan Kompres Plester Hangat dan Aromaterapi” Tujuan: Mendeskripsikan hasil 

implementasi Penerapan Kompres Hangat Dan Aromaterapi Terhadap Dysmenorhea Pada Remaja 

Putri Metode:Jenis penelitian ini adalah metode penelitian  deskirptif dengan melakukan observasi 

pada 2 responden dengan riwayat Dysmenorhea Nn.S dengan Nyeri Sedang dan Nn.L dengan 

Nyeri Berat di berikan implementasi Kompres Plester  Hangat dan Aromaterapi Hasil:Setelah di 

lakukan intervensi Kompres Plester Hangat dan Aromaterapi didapatkan.Hasil Nn.S dengan nyeri 

6 sedang  menjadi  nyeri 4 ringan dan Nn.L nyeri 8 berat menjadi Nyeri 6 sedang. Terapi relaksasi 

dengan menggunakan Kompres Plester Hangat dan Aromaterapi dapat menurunkan Dysmenorhea 

pada kedua responden Kesimpulan: Relaksai Kompres Plester Hangat dan Aromaterapi dapat 

menurunkan Dysmenorhea   

Kata Kunci: Dysmenorhea, Kompres Plester Hangat, Aromaterapi   

 

ABSTRACT 

The incidence of Dysmenorhea in karanganyar was obtained at 1.07-75%.. The high value of 

Dysmenorhea sufferers in Karanganyar if left untreated will affect the increase in uterine 

confusion / pain It is reported that 30-60% of adolescent girls experience Dysmenorhea.as many 

as 7-15% do not go to school or work. For this reason, it is necessary to treat Dysmenorhea 

"Application of Warm Plaster Compresses and Aromatherapy" to prevent uterine 

contractionsObjective: Describe the results of the implementation of the application of warm 

compresses and aromatherapy to Dysmenorhea in young women Method: This type of research is 

a descriptive research method by observing 2 respondents with a history of Dysmenorhea Nn.S 

with degree 6 (Moderate Pain) and Nn.L Degree 8 (Severe Pain) given the implementation of 

Warm Plaster Compresses and Aromatherapy Results: Warm Plaster Compress Therapy on 2 

respondents for 3 consecutive days resulted in Ms.S with 6 moderate pain becoming 4 mild pain 

and Ms. L with 8 severe pain becoming 6 moderate pain. Relaxation therapy using warm plaster 

compresses and aromatherapy can reduce dysmenorrhea in both respondentsConclusion: 

Relaxing Warm Plaster Compresses and Aromatherapy can lower Dysmenorhea.   

Keywords: Dysmenorhea ,Warm Plaster Compress,Aromatherapy.  

 

PENDAHULUAN 

Masa remaja berawal saat usia 12 sampai dengan 24 tahun World Health 

Organization (WHO). Peraturan Menteri Kesehatan RI Nomor 25 Tahun 2014 

menjelaskan remaja adalah penduduk dalam rentang usia 10–18 tahun Adapun peristiwa 

tersebut yaitu munculnya beberapa ciri alat kelamin sekunder meliputi tumbuh suburnya 

rambut pada area kewanitaan dan bulu ketiak, lingkar pinggul melebar, mengalami 

menstruasi (Masyita et al, 2023). 
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Masa remaja adalah proses tumbuh menuju ke arah kematangan termasuk dalam 

kematangan mental, emosional, sosial, dan fisik. Masa ini ditandai dengan kematangan 

organ seksual dan mampu untuk bereproduksi, dimana salah satu tanda pubertas seorang 

perempuan adalah menstruasi pertama atau menarche. Menstruasi adalah salah satu 

komponen seorang perempuan dalam melalui masa pubertas yang mana perempuan 

kebanyakannya menghadapi keterbatasan sosial dan kepercayaan diri sehingga bisa 

berkontribusi pada kesehatan mental maupun fisik (Masyita et al, 2023). 

Haid atau menstruasi adalah pengeluaran darah dan sel sel tubuh dari vagina yang 

berasal dari dinding rahim perempuan secara periodik. Defenisi lain bisa juga diartikan 

sebagai siklus alami yang terjadi secara regular untuk mempersiapkan tubuh perempuan 

setiap bulannya. Rata-rata masa haid perempuan 3-8 hari dengan siklus rata-rata 28 hari 

pada setiap bulannya (Martina & Indarsita, 2019). 

Gangguan menstruasi yang sering terjadi pada kebanyakan perempuan adalah 

Dysmenorhea. Dysmenorhea adalah rasa tidak enak di perut bagian bawah sebelum dan 

selama haid. Dysmenorhea terjadi karena pelepasan prostaglandin yang berlebihan 

mengakibatkan kenaikan kontraksi uterus sehingga terjadi rasa nyeri. Dysmenorhea pada 

remaja putri dapat menimbulkan gangguan aktifitas fisik. Gangguan fisik ditimbulkan 

karena adaya nyeri, remaja putri dapat mengalami nyeri saat menstruasi (Dysmenorhea). 

Kejadian Dysmenorhea dan dampaknya hendaknya mendapatkan perhatian untuk 

penanganan yang efektif (Meinawati & Malatuzzulfa, 2021). 

Prevalensi menurut World Health Organization (WHO), angka kejadian 

Dysmenorhea cukup tinggi di seluruh dunia. Rata-rata insidensi terjadinya Dysmenorhea 

pada wanita muda antara 16,8 – 81%. Data dari WHO didapatkan kejadian sebesar 

1.769.425 jiwa (90%) wanita yang mengalami Dysmenorhea, 10-15% diantaranya 

mengalami Dysmenorhea berat. Dysmenorhea di Indonesia sebesar 64,25% yang terdiri 

dari 54,89% Dysmenorhea primer dan 9,36% Dysmenorhea sekunder. Dysmenorhea 

primer dialami oleh 60-75% remaja, dengan tiga perempat dari jumlah remaja tersebut 

mengalami nyeri ringan sampai berat dan seperempat lagi mengalami nyeri berat.  

Angka kejadian Dsymenorhea di karanganyar di dapatkan sebesar 1,07-1,32% dari 

jumlah kunjungan ke bagian kebidanan adalah penderita Dsymenorhea . Dilaporkan 30-

60% remaja wanita yang mengalami Dsyminorhea , sebanyak 7-15%  tidak pergi ke 

sekolah atau bekerja. Dsyminorhea di laporkan lebih dari 2/3 anak perempuan (70.6%). 

Dari 139 anak perempuan ,yang melaporkan nyeri haid yang di rasakan terkait pada 

tingkat nyeri ,penggunaan obat dan kepetugas kesehatan,didapatkan bahwa responden 

yang sangat sakit saat menstruasi sebanyak 35.2% responden dan 2/3 responden yang 

melaporkan menggunakan obat-obatan penghilang rasa sakit yaitu 66% dan penggunaan 

obat herbal yaitu sebanyak 69.1 (Riskesdas,2018)  

Dysmenorhea pada remaja putri dapat ditangani menggunakan terapi farmakologis 

maupun non farmakologis. Terapi farmakologis pada Dysmenorhea sering menggunakan 

obat merek dagang yang berfungsi sebagai analgetik seperti asam mefenamat, ibu profen, 

aspirin, paracetamol, diklofenak, dan lain-lain. Secara umum efek samping obat analgetik 

yang digunakan secara bebas dan berulang tanpa pengawasan dokter  maka akan 

menimbulkan gangguan pada saluran cerna, seperti mual, muntah, dyspepsia, diare, dan 

gejala iritasi lain terhadap mukosa lambung, serta eritema kulit dan nyeri kepala. 

Sedangkan  terapi non farmakologis yang dapat digunakan untuk mengatasi nyeri 

Dysmenorhea diantaranya dengan menggunakan aromaterapi, kompres Plester  hangat, 

relaksasi nafas dalam, konsumsi cokelat hitam, terapi musik, distraksi dan latihan fisik 

(Firdaus & Hermawati, 2023).  

Pada masa reproduksi 40 % - 70 % wanita mengalami nyeri, dan 10 % dari itu 
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hingga mengganggu aktivitas sehari-hari. Dysmenorhea sering menyebabkan 

ketidaknyamanan dalam aktivitas sehari-hari. Keluhan ini berhubungan dengan 

ketidakhadiran di sekolah bagi pelajar  (Maimunah dkk, 2017). Penelitian Gabeyehu dkk 

(2017) di Universitas Gondar, Euthopia didapatkan bahwa lebih dari 63% wanita yang 

mengalami Dysmenorhea menarik diri dari lingkungan sosialnya dan mengalami 

penurunan akademik. Lebih dari 40,9% mengurangi jam aktivitasnya selama periode 

menstruasinya, 31,1% mengaku absen dari sekolah dan memiliki konsentrasi yang rendah. 

42,7% dari responden merasakan penurunan nafsu makan serta peningkatan lama jam 

tidur (Hidayati et al, 2023). 

Terapi nonfarmakologi dengan cara menggunakan buli buli hangat, meminum jamu, 

aromaterapi, pemberian terapi kompres plester hangat. Pemberian terapi kompres plester 

hangat merupakan salah satu tindakan mandiri yang di lakukan oleh tenaga keperawatan. 

Efek dari kompres plester hangat dapat menyebabkan vasodilatasi pada pembuluh darah 

yang nantinya akan meningkatkan alirah darah ke jaringan penyaluran zat asam dan 

makanan ke sel-sel diperbesar dan pembuangan dari zat-zat diperbaiki yang dapat 

mengurangi rasa nyeri haid primer yang disebabkan suplai darah ke endometrium kurang 

(kompres Plester  hangat dan aromaterapi adalah terapi komplementer yang sederhana 

bagi remaja putri untuk mengurangi nyeri perut akibat Dysmenorhea (Swastika et al, 

2019). Terapi non-farmakologi lain yang dapat mengurangi rasa nyeri Dysmenorhea 

adalah pemberian aromaterapi. Efek positif dari aromaterapi lavender dapat mengurangi 

nyeri selama menstruasi. Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa aroma terapi lavender 

efektif dalam mengurangi nyeri Dysmenorhea (Zuraida & Keta, 2020). 

Setelah dilakukan terapi kompres plester gel hangat dan aromaterapi lavender terjadi 

penurunan nyeri haid (Dsyminorhea) yaitu skala 0 (tidak nyeri) 5 responden, skala 1-3 

(ringan) 25 responden. Hal ini menunjukkan bahwa kedua terapi ini jika dilakukan secara 

bersamaan dengan cara yang baik dan benar dapat menurunkan Dsyminorhea secara 

signifikan. Kompres plester gel hangat menggunakan hidrogel on polyacrylate-basis. 

Hydrogel mengandung mentol dan paraben, yang keduanya diformulasikan sehingga dapat 

mempercepat perpindahan panas dari tubuh ke plester kompres ini. Kandungan air yang 

cukup banyak dalam struktur polimer hidrogel inilah yang berguna untuk menurunkan 

suhu tubuh dan merelakskan otot-otot. sehingga menyebabkan penurunan nyeri sedangkan 

Pada aromaterapi lavender terdapat kandungan utamanya yaitu linalyl asetat dan linalool, 

dimana linalyl asetat berfungsi untuk mengendorkan dan melemaskan sistem kerja saraf 

dan otot yang mengalami ketegangan sedangkan linalool berperan sebagai relaksasi dan 

sedatif sehingga dapat menurunkan nyeri haid.(Mira Astri et al ,2019)  

Pemberian terapi kompres plester hangat merupakan salah satu terapi modalitas 

dalam intervensi keperawatan yang dapat digunakan untuk meningkatkan rasa nyaman 

dengan keluhan nyeri. Aromaterapi bekerja sebagai liniments minyak tersebut bekerja 

dengan memanaskan kulit dan otot kemudian mengurangi nyeri (Fabrianti et al, 2023). 

Aroma terapi merupakan salah satu metode non-farmakologis yang digunakan untuk 

meningkatkan kesehatan fisik dan psikologis. Aroma terapi dapat membantu mengurangi 

kecemasan, stress ,ketakutan, mual, muntah dan rasa nyeri. Aromaterapi merupakan terapi 

yang murah dan aman untuk Dysmenorhea (Octaviani et al, 2019). 

Berdasarkan hasil Studi pendahuluan penulis yang dilakukan wawancara didaerah 

Sangiran, Gondangrejo pada tanggal 10 januari 2024, rata rata 10 remaja di daerah 

sangiran sering mengalami Dysmenorhea, sebagian dari remaja tersebut belum 

mengetahui tentang plester hangat dan aromaterapi bertujuan untuk mengurangi nyeri 

Dysmenorhea. Selama ini ada ada beberapa cara yang sudah dilakukan remaja putri untuk 

meredakan nyeri Dysmenorhea, 5 remaja putri mengonsumsi jamu untuk meredakan nyeri 
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Dysmenorhea, 3 remaja putri mengonsumsi obat anti nyeri dan 2 remaja lainnya 

mengatakan jika merasakan nyeri saat menstruasi mereka mengabaikan, dari 8 remaja 

tersebut mengatakan belum mengetahui tentang kompres plester hangat dan aroma terapi 

lavender. berdasarkan hasil studi pendahuluan di atas, penulis tertarik untuk menerapkan 

judul ”Penerapan Kompres Plester  Hangat dan Aromaterapi Terhadap Dysmenorhea pada 

Remaja Putri” 

METODE PENELITIAN 

Penelitian ini merupakan penelitian terapan dengan studi kasus yang menggunakan 

metode penelitian deskripsi dan mengobservasi kejadian atau peristiwa yang sudah terjadi 

.penelitian ini dilakukan untuk mendeskripsikan atau menggambarkan suatu kejadian yang 

terjadi di masyarakat. Kejadian disajikan secara apa adanya tanpa manipulasi. peneliti 

tidak mencoba menganalisis bagaimana dan mengapa kejadian tersebut bisa terjadi, oleh 

itu penelitian jenis ini tidak memerlukan adanya suatu hipotesis. 

 

HASIL DAN PEMBAHASAN 

1. Gambaran Lokasi Penerapan  

Penerapan ini dilakukan diwilayah Desa Sangiran, Krendowahono, Karanganyar. 

Tempat saya melakukan Penerapan dirumah Nn.L yang terletak di desa Sangiran,kedua 

rumah responden rumahnya tidak terlalu jauh hanya melewati 2 rumah saja  dengan tipe 

rumah semi permanen. Situasi lingkungan rumah kerumah dekat, lingkungan rumah 

bersih, dan nyaman nyaman untuk tempat tinggal. 

2. Hasil Penerapan 

Responden pada penelitian ini berjumlah 2 orang. Responden pertama Nn. S berusia 

14 tahun kelas 3 Bersekolah di MTS 1 Gondangrejo Karanganyar alamat rumah Desa 

Sangiran , Gondangrejo Karanganyar Jawa Tengah  dengan keluhan nyeri Dysmenorhea 

dengan drajat nyeri 6 yaitu nyeri sedang (NRS). Responden mengeluhkan nyeri perut pada 

saat di hari 2 hari mengalami haid atau menstruasi, responden mengeluhkan perutnya sakit 

seperti kram terkadang disertai rasa mual. Responden tampak memegangi perutnya dan 

raut wajahnya menahan rasa sakit, responden juga mengatakan jika nyeri perut ini sering 

terjadi ketika menstruasi. 

Responden kedua adalah Nn. L berusia 16 tahun bersekolah di SMAN Gondangrejo 

Karanganyar kelas 1 SMA alamat rumah Desa Sangiran , Gondangrejo Kranganyar Jawa 

tengah dengan keluhan nyeri Dysmenorhea dengan drajat nyeri 8 yaitu nyeri berat (NRS). 

Responden mengeluhkan nyeri perut mualai hari pertama mengalami haid atau menstruasi, 

responden mengeluhkan perutnya sakit seperti kram terkadang disertai rasa mual, pusing 

hingga badannya lemas, dan mood-nya sering berubah ubah. Responden tampak 

memegangi perutnya, raut wajahnya menahan rasa sakit, serta wajahnya terlihat pucat. 

responden juga mengatakan jika nyeri perut ini sering terjadi ketika menstruasi. 

Penerapan tindakan terapi norfarmokologi yang diberikan pada Nn. S dan Nn. L 

selama 3 hari yaitu pada tanggal 17-19 februari 2024. Penelitian ini sebelum melakukan 

perlakuan tindakan melakukan pengukuran derajat nyeri terlebih dahulu pada tanggal 16 

febuari 2024, setelah itu memberikan penjelasan kembali mengenai manfaat dan cara 

melakukan penerapan tindakan terapi kompres plaster hangat dan aromaterapi lavender 

untuk mengurangi nyeri Dsyminorhea. Kemudian responden dilakukan perlakuan terapi 

dengan bersamaan selama 60 menit kemudian diukur lagi derajat nyerinya menggunakan 

NRS. Instrumen yang digunakan saat pemberian perlakuan dalam peneliatian ini adalah 

NRS sebagai alat ukur nyeri dan lembar observasi untuk mencatat perkembangan dari 

responden sebelum dan sesudah dilakukan tindakan perlakukuan terapi. 
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Berikut adalah hasil pengukuran sebelum dan sesudah diberikan perlakuan terapi 

kompres plaster hangat dan aromaterapi lavender: 

a. Hasil Pengukuran Derajat Nyeri Dysmenorhea Sebelum Diberikan Perlakuan Terapi 

Kompres Plaster Hangat dan Aromaterapi Lavender. 

Tabel 1 Pengukuran Derajat Nyeri Dysmenorhea Sebelum Dilakukan Perlakuan. 
No Nama Tanggal Derajat nyeri Keterangan 

1. Nn.S  17 febuari 2024  Derajat 6  Nyeri sedang  

2. Nn.L  17 febuari 2024  Derajat 8  Nyeri berat  

Sumber: Data Primier, 2024 

Berdasarkan Tabel diatas, sebelum dilakukan perlakukan terapi kompres plaster 

hangat dan aromaterapi lavender didapatkan data bahwa keluhan nyeri Nn. S derajat 6 

termasuk (nyeri sedang) dan Nn. L derajat 8 termasuk (nyeri berat). 

b. Hasil Pengukuran Derajat Nyeri Dysmenorhea Setelah 3 Kali Diberikan Perlakuan 

Terapi Kompres Plaster Hangat dan Aromaterapi Lavender. 

Tabel 2 Pengukuran Derajat Nyeri Dysmenorhea Setelah Dilakukan Perlakuan 

Terapi. 

No  Nama Tanggal Dejarat nyeri Keterangan 

1. Nn.S  19  febuari 2024  Derajat 3  Nyeri ringan  

2. Nn.L  19 febuari 2024  Derajat 4  Nyeri sedang  

Sumber: Data Primier, 2024 

Berdasarkan tabel diatas, hasil derajat nyeri Dysmenorhea sesudah 3 kali diberi 

perlakuan terapi kompres plaster hangat dan aromaterapi lavender didapati hasil ada 

penurunan derajat nyeri pada Nn.S derajat 3 (nyeri  

c. Hasil Perbandingan Nyeri Dysmenorhea Sebelum dan Sesudah dilakukan Perlakuan 

Terapi 

Tabel 3 Perbandingan Nyeri Pada Dysmenorhea Sebelum dan Sesudah Terapi 
No Nama Sebelum Sesudah Keterangan 

1. Nn. S Derajat 

6 (Nyeri 

Sedang) 

Derajat 4 (nyeri ringan) Terdapat penurunan derajat 

nyeri dari (nyeri sedang) 

menjadi (nyeri ringan) 

2. Nn. L Derajat 8 

(Nyeri Berat)  

Derajat 6 (nyeri sedang) Terdapat penurunan derajat 

nyeri dari (nyeri berat) 

menjadi (nyeri sedang) 

 

Sumber:Data Primer,2024 

Berdasarkan tabel diatas pengukuran derajat nyeri pada Dysmenorhea yang telah 

ditulis pada lembar observasi setelah dilakukan perlakuan terapi kompres plaster hangat 

dan aromaterpi lavender pada Nn. S dan Nn. L dalam 3 hari berturut turut pada tanggal 17 

februari sampai 19 februari 2024. Didapati hasil adanya penurunan derajat nyeri 

Dysmenorhea pada Nn S dari derajat nyeri 6 menjadi derajat nyeri 4, sedangkan pada Nn. 

L juga ada penurunan nyeri yang sebelum dilakukan tindakan terapi tingkat derajat 

nyerinya 8 setelah 3 hari berturut turut dilakukan terapi tingkat derajat nyerinya menjadi 6. 

Tidak adanya penurunan yang signifikat karena adanya faktor usia dan dari faktor 

keturunan ada kemungkinan penurunan nyeri secara segnifikat apabila penerapan di 

lakukan secara terus-menerus ketika Dsyminorhea  

 

Pembahasan 

1. Hasil Tingkat Nyeri Dysmenorhea Sebelum Dilakukan Penerapan Terapi Kompres 
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Plaster Hangat dan Aromaterapi Lavender. 

Hasil pengukuran nyeri pada Dysmenorhea sebelum terapi kompres plaster hangat 

dan aromaterpai lavender diwilayah sangiran tepatnya didesa Sangiran, Krendowahono, 

Karanganyar tanggal 16 februari 2024. Hasil penelitian pada Nn. S didapatkan nilai atau 

derajat nyeri 6 (nyeri sedang) dan pada Nn.S dan Nn.L didapati hasil nilai nyeri 8 (nyeri 

berat) ternyata faktor yang mempengaruhi nyeri Dysmenorhea pada Nn. L yaitu 

keseringan makan makanan cepat saji, jarang berolahraga, kecanduan minum kopi, serta 

keseringan terpapar asap rokok.Dampak dari Dsyminorhea   

Penelitian ini didukung penelitian sebelumnya yang dilakukan oleh Ardhia et al, 

(2023), dengan judul “Hubungan Aktivitas Fisik dan Konsumsi Makanan Cepat Saji 

dengan Kejadian Dysmenorhea pada Remaja Putri” didalam penelitian ini mengutarakan 

bahwa dari 145 responden yang sering mengonsumsi makanan cepat saji, sebanyak 67 

responden (46,2%) mengalami nyeri ringan saat menstruasi. Karena makanan cepat saji 

mengandung lemak trans, monosodium glutamat, tetrazin, tepung terigu, tinggi gula dan 

rendah vitamin, protein, serat serta zat aditif berupa bahan pengawet, pewarna, penyedap, 

dan pemanis. penelitian sebelumnya juga menjelaskan bahwa kurangnya aktivitas fisik 

juga dapat mempengaruhi dsyminorhea, dapat dilihat dari hasil penelitian sebelumnya 

bahwa dari 73 responden yang memiliki aktivitas fisik sedang, sebanyak 42 responden 

(57,5%) mengalami nyeri ringan saat menstruasi Aktivitas fisik mampu merangsang 

pengeluaran endorphin, yaitu molekul protein hasil produksi beta-lipotropin yang terdapat 

pada kelenjar pituitary, sehingga memberikan rasa nyaman dan menghasilkan analgesic 

non spesifik jangka pendek untuk menurunkan rasa nyeri. Hormon ini juga dapan 

menurunkan kadar stress yang secara tidak langsung juga menurunkan rasa nyeri saat 

menstruasi. 

Berdasarkan hasil wawancara terhadap Nn. S dan Nn. L mengeluhkan nyeri perut 

saat menteruasi serta pola hidup yang kurang sehat seperti sering mengkonsumsi makan 

makanan cepat saji, jarang berolahraga, berada dilingkurang perokok dan minum kopi. Hal 

ini sesuai dengan teori Susanti et al., (2023) bahwa Selain sebagai sumber alami kafein, 

kopi seduh mengandung asam klorogenat, trigonelin, melanoidin, tanin, magnesium, dan 

ratusan senyawa lainnya. Komponen utama kopi yang berpotensi mengaktifkan reseptor-

reseptor yang dapat menyebabkan vasokonstriksi sehingga dapat meningkatkan keparahan 

Dysmenorhea atau dikenal juga dengan nyeri haid. 

2. Hasil Derajat Nyeri Pada Dysmenorhea Sesudah Dilakukan Perlakuan Terapi Kompres 

Plaster Hangat dan Aromaterpi Lavender.  

Peneliti mendapatkan hasil pengukuran nilai atau derajat nyeri pada Dysmenorhea 

setelah peneliti melakukan  Tindakan terapi menggunakan kompres plaster hangat dan 

aromaterapi lavender yang lakukan pada tanggal 17 sampai 21 februari 2024 didapatkan 

pada Nn. S dengan derajat nyeri 3 (nyeri ringan) dan Nn. L dengan derajat nyeri 4 (nyeri 

sedang) penerapan terapi kompres plaster hangat dan aromaterapi lavender selama 3 hari 

berturut turut dengan frekuensi 1 kali sehari dengan durasi waktu 60 menit. Penurunan 

frekuensi hanya 1 kali sehari tanpa adanya penurunan yang segnifikat karena umur kedua 

responden berbeda, pola makan yang kurang teratur seringnya mengonsumsi makanan 

cepat saji,dan faktor riwayat keluarga merupakan salah satu yang terbukti memiliki 

hubungan yang signifikat  menjadi penyebab penurunan frekuensi hanya 1 kali sehari. 

Sehingga dapat peneliti simpulkan bahwa penerapan terapi ini dapat menurutkan intensitas 

nyeri pada Dysmenorhea  

Efek hangat yang salurkan oleh plaster hangat dapat menurunkan intensitas nyeri 

karena adanya sifat konduksi yang dihantarkan oleh plaster hangat ke bagian perut 

sehingga otot perut menjadi rilekas dan aliran darah menjadi lancar. Terori ini didukung 
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oleh peneliti sebelumnya Haris et al., (2022) yang menjelaskan dalam penelitian ini, efek 

kompres plaster hangat yang dirasakan responden terbukti berpengaruh dalam 

menurunkan intensitas nyeri. Kompres plaster hangat dapat menimbulkan rasa hangat pada 

bagian yang membutuhkan kompres yang diaplikasikan selama 60 menit. Kompres plaster 

hangat ini dapat menurunkan intensitas nyeri karena terjadi adanya perpindahan panas dari 

plaster hangat ke dalam tubuh sehingga dapat melebarkan pembuluh darah serta 

menurunkan ketegangan otot pada daerah uterus. Salah satu tujuan dari kompres plaster 

hangat adalah untuk memperlancarkan sirkulasi darah dan mengurangi rasa sakit atau 

nyeri yang dirasakan oleh wanita Dysmenorhea.  

Hasil yang di peroleh dari penerapan Kompres Plester Hangat Dan Aromaterapi 

Lavender sesudah di lakukannya penerapan di dapatkan hasil adanya penururan skala 

nyeri kepada kedua responden tersebut ,hal ini di sebabkan karna adanyan efek dari 

Aromaterapi Lavender yang membuat kedua pasien tersebut yang sebelumya di lakukan 

penerapan adanya kegelisahan karena adanya nyeri setelah di lakukannya penerapan 

pasien menjadi lebih rileks dan merasa lebih tenang selama proses penerapan. Penurunan 

nyeri ini juga di sebabkan adanya efek dari Plester Hangat yang menghantarkan panas dan 

melemaskan otot-otot pada daerah perut  

Penelitian yang dilakukan peneliti didukung oleh peneliti sebelumnya Barreto et al, 

(2023) yang menjelaskan bahwa berdasarkan hasil penelitian yang telah dilakukan, 

didapatkan nilai rata-rata intensitas Dysmenorhea primer responden setelah diberikan 

aromaterapi lavender adalah 3,2333 dengan mayorita responden yang mengalami nyeri 

ringan yaitu sebanyak 25 (83%) responden, sisanya adalah nyeri sedang sebanyak 5 (17%) 

responden. Karena aromaterapi lavender diberikan secara langsung dan bekerja secara 

inhalasi kemudian masuk melalui sirkulasi tubuh dan sistem penciuman, dimana apabila 

aromaterapi terhirup ke rongga hidung melalui pernafasan, akan diterjemahkan oleh otak 

sebagai proses penciuman dan terjadi proses penerimaan molekul. Aromaterapi tersebut 

oleh saraf olfactory epthelium, kemudian ditransmisikan sebagai pesan ke pusat 

penciuman yang terletak di bagian belakang hidung. Sel neuron mengintrepretasi aroma 

tersebut dan meneruskan ke sistem limbik yang kemudian akan di kirimkan ke 

hipothalamus sehingga dapat merangsang hipotalamus untuk melepaskan hormon 

serotonin yang dapat memperbaiki suasan hati dan hormon endorphin yang berfungsi 

sebagai penghilang rasa sakit alami, menimbulkan pesaan rileks, tenang, dan senang 

sehingga dapat memengaruhi intensitas Dysmenorhea primer yang dirasakan responden. 

3. Hasil Derajat Nyeri Pada Dysmenorhea Perbandingan Dilakukan Perlakuan Terapi 

Kompres Plaster Hangat dan Aromaterpi Lavender.  

Hasil yang diperoleh dari pemaparan di atas di dapatkan bahwa setelah dilakukan 

penerapan selama 3 hari berturut-turut dalam 1 kali penerapan pada masing-masing 

responden dengan waktu 60 menit. Terjadinya penurunan tingkat nyeri pada kedua 

responden yaitu Nn.S Derajat 6  (nyeri sedang) menjadi Derajat 4 (nyeri ringan) 

sedangkan pada Nn.L Derajat 8 (nyeri berat) menjadi Derajat 6 (nyeri sedang). Hal yang 

sama di temukan oleh Mita et.al.,(2022)  melaporkan bahwa penurunan nyeri dengan 

Derajat 1 pada setiap harinya pada hari kedua dan ketiga  pmengalami penurunan dengan 

2 derajat. Dari hasil penelitian ini didapatkan sebelum dan sesudah dilakukan penerapan 

adanya perbedaan penurunan tingkat nyeri pada kedua responden di karenakan faktor 

aktifitas fisik yang berbeda pada kedua responden . Penurunan nyeri disebabkan oleh 

perpindahan panas yang di timbulkan oleh plester hangat ,peredaran darah yang lancar dan 

ketegangan otot setelah di lakukan tindakan mengurangi rasa nyeri, Terapi kompres 

hangat merupakan salah satu tindakan mandiri yang dilakukan secara mandiri ,efek dari 

kompres plester hangat menyebabkan vasodilasi pada pembulu darah yang nantinya akan 
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meningkatkan aliran darah senhingga meningkatan aliran darah darah ke jaringan.Teori ini 

didukung penelitian Mira Astri Koniyo et’al.,( 2019)    

Aromaterapi menggunakan esensial beraroma sehingga dapat memberikan efek 

relaksasi dan menurunkan nyeri yang dirasakan, Saat aromaterapi di hirup akan masuk ke 

pusat otak atau sistem limbik pada otak berperan sebagai penghilang rasa sakit yang dapat 

memperbaiki suasana hati yang lebih. Teori ini di dukung penelitian Helsa Salsabila et’al. 

(2022)  

Berdasarkan uraian di atas di dapatkan bahwah terapi menggunakan plester hangat 

dan aromaterapi dapat menurunkan nyeri Dysmenorhea pada remaja putri. Hasil 

penurunan tingkat nyeri Dysmenorhea pada remaja putri dapat menunjukkan penurunan 

nyeri dengan frekuensi penurunan setiap harinya hanya turun 1 skala pada 3 hari berturut-

turut dari sebelum di lakukan Nn.S Derajat 6  (nyeri sedang) menjadi Derajat 4 (nyeri 

ringan) sedangkan pada Nn.L Derajat 8 (nyeri berat) menjadi Derajat 6 (nyeri sedang). 

Tidak adanya penurunan yang segnifikat dikarenakan adanya perbedaan aktifitas yang di 

lakukan pada kedua responden.  

Keterbatasan Penelitian 

Hasil penelitian yang peneliti lakukan ini tidak lepas dari keterbatasn selama 

pelaksanaan terapi kompres plaster hangat dan aromaterpi lavender, adapun 

keterbatasannya adalah peneliti tidak mampu mengendalikan faktor yang mempengharuhi 

nyeri antara lain; perbedaan usia, pola hidup sehat, lingkungan serta derajat nyeri  yang 

mempengaruhi untuk hasil akhir penurunan intensitas nyeri pada Dsyminorhea. Karena 

peneliti juga tidak dapat melakukan membatasi sepenuhnya kepada responden tentang 

aktivitas fisik yang sebelum, makanan yang dikonsumsi dan lingkungannya yang 

berpotensi mempengaruhi hasil akhir dalam penelitian yang dilakukan peneliti. 

  

KESIMPULAN 

Berdasaran hasil penelitiann yang dilakukan peneliti tentang penerapan kompres 

plaster hangat dan aromaterapi lavender terhadap nyeri Dysmenorhea pada remaja putri. 

Didapati hasil sebagai berikut;  

1. Intensitas derajat nyeri Dysmenorhea sebelum dilakukan penerapan kompres plaster 

hangan dan aromaterapi lavender responden pertama tergolong mengalami nyeri 

sedang, untuk responden kedua tergolong nyeri berat. 

2. Intensitas derajat nyeri Dysmenorhea sesudah dilakukan penerapan kompres plaster 

hangat dan aromaterpi lavender pada kedua responden mengalami penurunan intensitas 

nyeri, responden pertama awal sebelum dilakukan penerapan tergolong dalam nyeri 

sedang setelah dilakukan penerapan terapi intensitas nyerinya turun menjadi nyeri 

ringan. Sedangkan reponden yang kedua awal sebelum penerapan terapi didapati nilai 

nyerinya tergolong dalam nyeri berat setelah dilakukan penerapan intensitas nyerinya 

turun menjadi nyeri sedang. 

3. Terdapat perbedaan nilai intensitas nyeri Dysmenorhea antara kedua responden 

sebelum dan sesudan penerapan perlakuan kompres plaster hangat dan aromaterpi 

lavender. 

Sehingga dari hasil penelitian yang dilakukan peneliti dapat disimpulkan bahwa ada 

efektifitas penurunan nyeri dari pemberian terapi kompres plaster hangat dan aromaterpi 

lavender dalam menurunkan intensitas nilai nyeri Dysmenorhea pada remaja putri Nn. S 

dan Nn. L setelah diberikan penerapan selama 3 kali berturut-turut. 

Saran 

1. Bagi Remaja Putri Diharapkan remaja putri terutama yang sering mengalami nyeri 

Dysmenorhea dapat diberikan penerapan terapi secara mandiri disaat mengalami nyeri 
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Dysmenorhea yang diharapkan nyeri dapat berkurang sehingga tidak mengganggu 

aktivitas sehari-hari. 

2. Bagi Perkembangan Ilmu dan Teknologi Keperawatan Diharapkan bahwa penelitian 

yang peneliti lakukan iniakan memberikan kontribusi pengetahuan tambahan serta 

menjadi acuan bagi penelitian mendatang yang akan membahas tentang pemberian 

kompres plaster hangat dan aromaterapi lavender dalam mengurangi nyeri 

Dysmenorhea pada remaja putri. 

3. Bagi Penulis Hasil penerapan dari perlakuan ini dapat memberi masukan bagi peneliti 

selanjutnya untuk mengaplikasikan terapi kompres plaster hangat dan aromaterapi 

lavender dalam mengurangi nyeri Dysmenorhea pada remaja putri. 
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