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ABSTRAK 

 

Gambaran Pengetahuan Remaja Putri Tentang Dismenore Di SMP Negeri 

Hindu 2 Sukawati 

Kadek Ayu Rani Ariasih1 , Sang Ayu Ketut Candrawati2 , Ni Ketut Citrawati3 

 

Masa Remaja adalah masa peralihan dari masa kanak-kanak menuju ke 

masa dewasa. Pengetahuan remaja putri mengenai dismenore sangatlah penting 

untuk kesehatan system reproduksi mereka. Rendahnya pengetahuan tentang 

kesehatan reproduksi pun masih sangat awam di kalangan remaja putri yang 

memasuki masa menarche, sehingga perlu adanya upaya agar remaja putri lebih 

sadar akan pentingnya menjaga kesehatan organ reproduksi. Pengetahuan remaja 

putri tentang dismenore ternilai baik tetapi remaja putri di SMP Negeri Hindu 2 

Sukawati kurang mengetahui dan menggali informasi tentang bagaimana cara 

mengatasi dismenore secara spesifik. Tujuan penelitian ini untuk mengetahui 

gambaran pengetahuan remaja putri tentang dismenore di SMP Negeri Hindu 2 

Sukawati. Metode penelitian yang digunakan adalah analisis deskriptif dengan 

pendekatan kuantitatif. Sampel dalam penelitian ini adalah remaja putri yang berada 

di SMP Negeri Hindu 2 Sukawati berjumlah 150 orang, dengan teknik pengambilan 

sampel yang digunakan adalah random sampling. Instrument yang digunakan 

adalah kuesioner pengetahuan remaja putri sejumlah 15 pertanyaan. Hasil yang 

didapatkan sebagian besar tingkat pengetahuan remaja putri di SMP Negeri Hindu 

2 Sukawati baik sebanyak 120 orang (80%), cukup sebanyak 10 orang (6,7%), 

kurang sebanyak 20 orang (13,3%). Kesimpulan dalam penelitian ini menunjukan 

tingkat pengetahuan remaja putri baik tentang dismenore presantase terbanyak.  

Kata Kunci: Pengetahuan, Remaja Putri, Dismenore 
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ABSTRACT 

 

Overview of Young Women's Knowledge about Dysmenorrhea at SMP Negeri 

Hindu 2 Sukawati 

Kadek Ayu Rani Ariasih1 , Sang Ayu Ketut Candrawati2 , Ni Ketut Citrawati3 

 

Adolescence is the transition from childhood to adulthood. Young women's 

knowledge about dysmenorrhea is well priced, but young women at SMP Negeri 

Hindu 2 Sukawati lack knowledge and information about how to deal with 

dysmenorrhea specifically. The purpose of this study was to determine the picture 

of young women's knowledge about dysmenorrhea in SMP Negeri Hindu 2 

Sukawati. The research method used is descriptive analysis with a quantitative 

approach. The sample in this study was adolescent girls who were in SMP Negeri 

Hindu 2 Sukawati totaling 150 people, with the sampling technique used was 

random sampling. The instrument used was a knowledge questionnaire for young 

women totaling 15 questions. The results obtained most of the knowledge levels of 

young women in SMP Negeri Hindu 2 Sukawati were good as many as 120 people 

(80%), enough as many as 10 people (6.7%), less as many as 20 people (13.3%). 

The conclusion in this study shows the level of knowledge of adolescent girls is good 

about dysmenorrhea presantase the most. 

Keywords: Knowledge, Young Women, Dysmenorrhea 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

 

1.1. Latar Belakang 

Masa relmaja adalah masa pelralihan dari masa kanak-kanak melnuju kel masa 

delwasa, yang dimana pada masa itu akan te lrjadi pelrtumbuhan yang pelsat telrmasuk 

fungsi relprolduksi se lhingga melmpelngaruhi telrjadinya pelrubahan pelrkelmbangan 

fisik, melntal, maupun pelran so lsial. Masa re lmaja adalah suatu masa yang dimana 

individu dari masa ke lkanak-kanakan belralih melnuju masa delwasa yang akan 

dialami o llelh relmaja putra maupun relmaja putri. Pe lrkelmbangan masa relmaja 

mellibatkan pelrtumbuhan me lntal, fisik dan elmolsio lnal (Wolrld Helalth O lrganizatio ln, 

2022). 

Belrbelda delngan pelrkelmbangan relmaja putra. Pada re lmaja putri dalam 

prolsels pelrkelmbangan masa pube lrtas akan mellibatkan ho lrmoln elstrolgeln dan 

prolgelstelrolnel. Masa pubelrtas telrjadi pada usia diantara 10-19 tahun dan melrupakan 

masa matangnya o lrgan relprolduksi manusia. Masa pube lrtas didelfinisikan delngan 

masa pelrkelmbangan fisik dan me lntal manusia dari anak-anak hingga me lnjadi 

delwasa. Pada relmaja putri ada pelrubahan dari puting susu yang be lrkelmbang dan 

arelolla yang me lmbelsar, pelrtumbuhan keltiak dan rambut ke lmaluan, pellelbaran dan 

pelrkelmbangan panggul yang ce lpat, tanda-tanda elkstelrnal pubelrtas dapat te lrlihat, 

Rahim dan olvarium juga sudah matang (Ningsih Saputri, 2022). Relmaja adalah 

selselolrang dalam relntan usia 10-19 tahun. Tanda pubelrtas pada relmaja putri adalah 

telrjadinya melnstruasi. Selpelrti yang dikeltahui selmua relmaja putri melngharapkan 
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dapat melnjalani siklus melnstruasi yang nolrmal, teltapi pada kelnyataannya banyak 

diantara melrelka melrasakan sakit keltika melnstruasi (Umi Salamah, 2019). 

Angka keljadian dismelnolrel di dunia sangat be lsar. Rata-rata le lbih dari 50% 

pelrelmpuan dise ltiap nelgara melngalami nyelri melnstruasi. Melnurut WHO l didapatkan 

keljadian selbelsar 1.769.425 jiwa (90%) re lmaja putri yang melngalami disme lnolrel, 

delngan 10-15% me lngalami dismelnolrel belrat. Di Indo lnelsia angka ke ljadian nyelri 

melnstruasi belrkisar 64,25%, prelvellelnsi di Bali dipe lrkirakan selbelsar 29.505 jiwa. 

Diantaranya 29.505 jiwa te lrselbut, ada yang me lngalami dismelnolrel selkundelr, ada 

juga yang melngalami nyelri dismelnolrel primelr selrta mulai dari delrajat dismelnolre l 

ringan sampai delngan belrat (Kelmdikbud, 2018). Namun te lrdapat belbelrapa 

pelnellitian yang me lmaparkan angka keljadian dismelnolrel diBali selpelrti dilakukan 

ollelh Delsak (2016), di SMP Ne lgelri 2 Sukawati me lnunjukan bahwa re lmaja yang 

melngalami dismelnolrel delngan skala nyelri belrat 55,6%, nyelri seldang 29,6%, nye lri 

ringan 14,8%. 

Melnstruasi adalah salah satu pe lrubahan karakte lristik awal pada relmaja. 

Melnstruasi adalah suatu keladaan fisio llolgis, teltapi bisa melnimbulkan kelluhan pada 

saat melnstruasi, selring muncul kelluhan selpelrti nyelri pelrut bagian bawah, 

melnstruasi yang tidak te lratur, nyelri pinggang yang biasa dise lbut delngan disme lnolrel 

(Susanti, 2021). Keltika melnstruasi, masalah yang dialami o llelh selbagian belsar 

relmaja putri adalah rasa tidak nyaman atau rasa nye lri yang helbat. Istilah ini biasa 

diselbut delngan disme lnolrel. Dismelnolrel masih me lnjadi masalah ke lselhatan wanita 

(Umi Salamah, 2019). Disme lnolrel ini sellalu dialami o llelh kelbanyakan wanita. Dari 

data yang didapatkan, disme lnolrel ini me lngganggu seltidaknya 53% pada usia 
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relmaja. Dismelnolrel ini dapat dipelngaruhi delngan adanya aktivitas fisik be lrat, 

keladaan psiko llolgis yang tidak adelkuat selrta belbelrapa ko lndisi lain se lpelrti 

karaktelristik se lselolrang yang seldang melnstruasi. Nyelri haid umumnya te lrjadi pada 

usia relmaja. Disme lnolrel atau nyelri haid adalah suatu ge ljala yang paling se lring 

melnyelbabkan wanita muda pe lrgi kel dolktelr ataupun rumah sakit untuk ko lnsultasi 

dan pelngolbatan (Susanti dan Putri, 2019). 

Dismelno lrel adalah salah satu kelluhan ginelkollolgi yang paling umum pada 

relmaja usia muda yang datang ke l dolktelr ataupun rumah sakit. O llelh karelna itu 

hampir selmua wanita me lngalami selnsasi tidak nyaman sellama haid, atau nye lri 

melnstruasi melmbuat relmaja putri telrselbut tidak bisa belraktifitas selcara no lrmal dan 

melmelrlukan olbat atau me ldicatioln (Wiko ljolsastrol, 2020). Dismelno lrel tidak hanya 

melnyelbabkan gangguan aktivitas te ltapi juga me lmbelrikan dampak bagi fisik, 

psiko llolgi, solcial, dan elkolnolmi telrhadap relmaja putri dise lluruh dunia misalnya 

celpat leltih, dan se lring marah. Nyelri pada disme lnolrel primelr diduga be lrasal dari 

kolntraksi rahim yang dirangsang o llelh prolstaglandin, nyelri dirasakan selmakin helbat 

keltika belkuan atau po ltolngan jaringan dari lapisan rahim me llelwati se lrviks (lelhelr 

rahim) telrutama jika saluran selrviksnya selmpit (Saraswati, 2020). 

Pada relmaja putri, rasa sakit dibagian bawah pelrut ini tidak be lgitu telrasa 

hingga melrelka te ltap dapat belraktivitas se lpelrti biasa. Namun se lbagian lain 

melrasakan nyelri yang tidak te lrtahankan hingga tidak mampu me llakukan aktivitas 

apapun. Dismelnolrel ini dapat dibagi me lnjadi 2 geljala yaitu dismelno lrel primelr dan 

dismelnolrel selkundelr, yang dimana disminolrel primelr hampir sellalu telrjadi saat siklus 

olvulasi (olvulatolry cyclels) dan biasanya muncul dalam se ltahun seltellah haid 
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pelrtama, seldangkan dismelnolrel selkundelr biasanya telrjadi pada usia 25 tahun ke latas 

telrdapat keltidakno lrmalan pada pellvis (Anurolgol dan Wulandari, 2011). Kelluhan 

relmaja putri melngelnai telntang dismelnolrel selpelrti siksaan rutin yang me lrelka hadapi 

seltiap bulan bahkan banyak pe lrelmpuan atau relmaja putri belrpelndapat rasa nye lri 

yang dirasakan se ltiap kali me lnstruasi itu le lbih melnyakitkan daripada me llahirkan 

selolrang bayi. Tindakan me ldis selpelrti atau melngkolnsumsi o lbat-olbatan analge ltik 

adalah upaya me lrelka untuk melngatasi rasa sakit yang dialaminya se ltiap bulan. 

(BKKBN, 2020). 

Pelngeltahuan te lntang dismelnolrel sangat belrpelngaruh telrhadap sikap dalam 

melngatasi dismelnolrel. Pada keladaan ini, dipe lrollelh hubungan antara pe lgeltahuan 

delngan sikap re lmaja putri telntang upaya pelnanganan dismelnolrel. Siswi yang 

melndapatkan info lrmasi delngan belnar telntang dismelnolrel maka dari itu me lrelka akan 

melnelrima seltiap dan ke lluhan dari me lnstruasi yang dialami de lngan po lsitif. 

Seldangkan siswi yang kurang pelngeltahuannya telntang dismelnolrel akan melrasa 

celmas dan strelss yang belrlelbihan dalam me lnghadapi geljala dan kelluhan yang 

dialami atau celndelrung belrsikap nelgativel (Suci Wulandari dan Sri Se ltiyol, 2018). 

Fakto lr lain yang be lrhubungan delngan parahnya dismelno lrel melrupakan 

melnstruasi pelrtama pada usia amat dini <11 tahun (e larlielr agel olf melnarchel), 

kelsiapan dalam me lnghadapi melnstruasi, pelrioldel melnstruasi yang lama, aliran 

melnstruasian  yang he lbat, melrolkolk, riwayat kelluarga yang po lsitif, nulliparity 

(wanita yang pe lrnah mellahirkan anak, me llainkan anaknya tidak pe lrnah hidup 

keltika lahir), kelgelmukan, kolnsumsi alcolho ll belrlelbih (Dhito l. D.P, Fitriana, 2019). 
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Pelngeltahuan adalah hasil dari tahu, dan ini telrjadi seltellah olrang mellakukan 

pelngindelraan suatu o lbjelk telrtelnt, pelngindelraan mellalui panca indra manusia, yakni 

indra pelnglihatan, pelndelngaran, pelnciuman, raba dan rasa. Pe lngeltahuan telntang 

dismelnolrel sangat belrpelngaruh telrhadap pelnanganan  pelrtama disme lnolrel. Dalam 

kelsinambungan telrselbut, telrdapat hubungan antara pelngeltahuan telntang dismelnolre l 

delngan pelnanganan pelrtama dismelnolrel. Relmaja putri yang melndapatkan info lrmasi 

yang belnar telntang dismelnolrel maka melrelka akan mampu me lnelrima seltiap geljala 

dan kelluhanyang dialami de lngan polsitif. Seldangkan relmaja putri yang kurang 

pelngeltahuannya te lntang dismelnolrel akan melrasa celmas delngan strelss yang 

belrlelbihan dalam me lnghadapi geljala dan kelluhan yang dialami atau ce lndrung 

belrsikap nelgativel. 

Data keljadian dismelnolrel diwilayah Kabupateln Gianyar belrdasarkan 

infolrmasi dari Dinas Kelselhatan Kabupateln Gianyar bellum melmiliki data selcara 

lelngkap. Belrdasarkan hasil studi pelndahuluan yang dilakukan di SMP Ne lgelri 

Hindu 2 Sukawati, delngan melwawancarai 10 siswi hasil yang didapatkan dike ltahui 

7 siswi melngalami dismelnolrel, ditandai mulas, nye lri, mual, muntah dan le lmas 

lelmas. Sikap yang biasanya dilakukan siswi ini saat me lngalami nye lri haid adalah 

mellakukan kolmprels hangat, melngollelskan minyak kayu putri pada daelrah nyelri dan 

minum o lbat pelngurang rasa sakit selrta ada yang me lminta izin untuk dibe lrikan 

dispelnsasi belristirahat diruangan UKS, 3 dari 10  siswi yang dilakukan wawancara 

melngatakan bahwa me lmang UKS te lrselbut sudah me llakukan pelnanganan te lrhadap 

siswi yang melngalami dismelnolrel teltapi UKS te lrselbut tidak ada pe lnanganan 

spelsifik telrkait disme lnolrel selrta tidak ada juga e ldukasi telrkait delngan disme lnolrel. 
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Melngingat pelngeltahuan relmaja putri sudah baik dan juga cara pe lnanganan relmaja 

putri selcara seldelrhana sudah bagus namun diharapkan UKS me lmbuat prolgram 

eldukasi dan pelrawatan telrkait kelsiapan relmaja putri melnghadapi me lnarchel dan 

dismelnolrel dikarelnakan diusia 13-15 tahun ini kelmatangan relprolduksi sudah mulai 

matang sellain itu se lkollah juga dapat me llakukan pellatihan telrhadap o lsis telrkait 

pelnanganan disme lnolrel ollelh UKS apabila ada relmaja putri yang me lngalami 

dismelnolrel dise lkollah. 

Belrdasarkan latar be llakang diatas maka akan dilakukan pe lnellitian untuk 

melngeltahui gambaran pelngeltahuan relmaja putri telntang dismelnolrel di SMP Nelgelri 

Hindu 2 Sukawati. 

1.2. Rumusan Masalah 

Belrdasarkan latar bellakang telrselbut, rumusan masalah dalam pelnellitian ini 

adalah “Bagaimana gambaran pelngeltahuan relmaja putri telntang dismelnolrel di SMP 

Nelgelri Hindu 2 Sukawati?”. 

1.3. Tujuan Penelitan 

1.3.1. Tujuan Umum 

Melngeltahui gambaran pelngeltahuan relmaja putri telntang dismelnolrel di SMP 

Nelgelri Hindu 2 Sukawati. 

1.3.2.  Tujuan Khusus 

1.3.2.1. Melngidelntifikasi pelngeltahuan relmaja putri telntang dismelnolrel di SMP 

Nelgelri Hindu 2 Sukawati 

1.4. Manfaat Penelitian 

1.4.1. Manfaat Telolritis 
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1. Diharapkan hasil pelnellitian ini dapat dijadikan masukan dan melmpelrkuat 

kelpelrawatan melngelnal pelngelmbangan kelpelrawatan kelselhatan relprolduksi 

telrutama belrkaitan telntang dismelnolrel. 

2. Diharapkan hasil pe lnellitian ini dapat dijadikan selbagai acuan dan 

pelrtimbangan untuk mellakukan pelnellitian sellanjutnya telrkait dismelnolrel. 

1.4.2. Manfaat Praktis 

1. Bagi Mahasiswi  

Selbagai infolrmasi dan bahan pelrtimbangan dalam pelmelcahan masalah 

pada prolgram kelselhatan bidang pelnyakit relprolduksi khususnya masalah 

pelncelgahan atau pelnanganan disminolrel agar dapat dijadikan selbagai molnitolring 

dan elvaluasi. 

2. Bagi Masyarakat 

Selbagai dasar pelngeltahuan selrta melnjadi infolrmasi dalam upaya 

pelncelgahan ataupun pelnanganan dismelno lrel  

3. Bagi Pelnelliti 

Selbagai tambahan pelngeltauan dan melmbelrikan pelngalaman khusus dalam 

mellakukan pelnellitian ilmiah. 

1.5. Keaslian Penelitian 

Pelnellitian seljelnis yang pelrnah dilakukan ollelh pelnelliti selbellumnya antara 

lain : 

1.5.1. Dian Ro lsmalinda (2020), telntang “Gambaran Tingkat Pelngeltahuan 

Relmaja Putri Telntang Dismelno lrel Pada Siswi Kellas X di SMKF YPIB 

Cirelbo ln Tahun 2020. Jelnis pelnellitian yaitu delskriptif olbselrvativel variabell 
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pelnellitian ini diukur pada waktu be lrsamaan saat pelnellitian. Jumlah 

polpulasi pelnellitian ini se lbanyak 108 o lrang dan sampe ll 85 o lrang delngan 

Telknik pelngambilan sampell clustelr randolm sampling. Hasil pe lngujian 

dikeltahui kelbanyakaan relspolndeln melmiliki pelngeltahuan yang cukup 

telntang dismelnolrel. Dan dari hasil pe lnellitian, relspolndeln yang me lmiliki 

tingkat pelngeltahuan baik telntang dismelnolrel hanya 19 siswi (22,4%), 

tingkat pelngeltahuan cukup selbanyak 55 siswi (64,7%), dan tingkat 

pelngeltahuan kurang se lbanyak 11 siswi (12,9%). pelnellitian ini telrleltak 

pada variablel indelpelndelnt yaitu pelngeltahuan relmaja putri telntang 

disminolrel. Pelrbeldaan pelnellitian delngan pelnelliti adalah jumlah sampe ll, 

telmpat, waktu, dan jelnis pelnellitian. 

1.5.2. Elndang Susilolwati (2021), telntang “Gambaran Pelngeltahuan Relmaja Putri 

siswi kellas IX Telntang Dismelnolrel di MTS AL Hikmah 1 Belnda 

Kabupateln Brelbels. Pelnellitian yang digunakan yaitu de lskriptif. Jumlah 

polpulasi selbanyak 202 o lrang delngan sampell 100 olrang. Hasil pe lnellitian 

melngelnai Gambaran Pelngeltahuan Relmaja Putri siswi kellas IX Telntang 

Dismelnolrel di MTS AL Hikmah 1 Be lnda Kabupateln Brelbels, hail ini 

melnunjukan bahwa se lbagian belsar dari siswi yang me lrupakan relspolndeln 

dari pelnellitian telntang keljadian dismelnolrel yang belrusia 14 tahun (59%), 

lalu kurang dari se ltelngahnya dari siswi yang be lrusia 15 tahun be lrjumlah 

28 olrang (28%) lalu se lbagian kelcil dari relspolndeln belrusia 13 belrjumlah 9 

olrang (9%) dan hampir tidak ada dari relspolndeln kurang dari 13 tahun atau 

lelbih dari 15 tahun. .Pelrsamaan dalam pelnellitian ini telrleltak pada variablel 
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indelpelndelnt yaitu pelngeltahuan relmaja putri telntang disminolrel. Pelrbeldaan 

pelnellitian delngan pelnelliti adalah jumlah sampell, telmpat dan waktu 

pelnellitian. 

1.5.3. Ariadnel Bingarwati (2020), telntang “Gambaran Tingkat Pe lgeltahuan 

Relmaja Putri Telrhadap Pelnanganan Nyelri Haid”. Pe lnellitian yang 

digunakan yaitu o lbselrvasio lnal delskriptif. Jumlah po lpulasi pada pelnellitian 

ini 217 olrang delngan sampell 78 o lrang. Hasil pelnellitian ini selbagian belsar 

tingkat pelngeltahuan relmaja putri te lntang pelnanganan nyelri haid sudah 

baik delngan prelselntasel selbelsar 1,3%. Pe lrsamaan dalam pe lnellitian ini 

telrleltak pada variable l indelpelndelnt yaitu pelngeltahuan relmaja putri. 

Pelrbeldaan pada pe lnellitian ini yaitu pada lo lkasi, sampell, waktu, dan je lnis 

pelnellitian. 
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BAB II 

TINJAUAN PUSTAKA 

2.1. Tinjauan Teori 

2.1.1. Konsep Pengetahuan 

2.1.1.1. Pelngelrtian pelngeltahuan 

Pelngeltahuan melrupakan kumpulan infolrmasi yang didapat dari 

pelngalaman ata seljak lahir yang melnjadikan selselolrang itu tahu akan 

selsuatu, prolsels tahu telrselbut dipelrollelh dari prolsels kelnal, sadar, insaf, 

melngelrti dan pandai. Pelngeltahuan adalah faktolr pelnelntu bagaimana 

manusia belrfikir, melrasa dan belrtindak. (Ratnasari elt al, 2019). 

Pelngeltahuan melmelgang pelranan pelnting dalam pelnelntuan 

pelrilaku yang utuh karelna pelngeltahuan akan melmbelntuk kelpelrcayaan 

yang sellanjutnya dalam melmpelrselpsikan kelnyataan, melmbelrikan 

dasar bagi pelngambilan kelputusan dan melnelntukan pelrilaku telrhadap 

olbjelk telrtelntu selhingga akan melmpelngaruhi selselolrang dalam 

belrpelrilaku. (Delvi Pramita & Nabila Shollihah ‘Atiqolh’ 2020). 

2.1.1.2. Faktolr-faktolr yang melmpelngaruhi pelngeltahuan 

1) Fakto lr intelrnal 

1) Pelndidikan  

Pelndidikan dipelrukan untuk melndapatkan infolrmasi misalnya hal-

hal yang melnunjang kelselhatan selhingga dapat melningkatkan 

kualitas hidup. Pelndidikan dapat melmpelngaruhi selselolrang 

telrmasuk sikap akan polla hidupnya. Pada umumnya selmakin tinggi 

pelndidikan selselolrang makin mudah dalam melnelrima infolrmasi. 



11 
 

2) Pelkelrjaan 

Pelkelrjaan adalah kelbutuhan yang harus dilakukan telrutama untuk 

melnunjang kelhidupannya dan kelhidupan kelluarga. 

3) Umur 

Selmakin cukup umur, tingkat kelmatangan dan kelkuatan selselolrang 

akan lelbih matang dalam belrfikir dan belkelrja. Jadi umur dapat 

melmpelngaruhi pelngeltahuan telrutama pelngeltahuan telntang 

disminolrel. 

2) Fakto lr Elkstelrnal 

1) Faktolr lingkungan 

Lingkungan adalah suatu kolndisi yang ada diselkitar manusia dan 

pelngaruhnya yang dapat melmpelngaruhi pelrkelmbangan dan pelrilaku 

o lrang atau kellolmpolk. 

2) Faktolr solsial budaya 

Systelm solsial budaya yang ada pada masyarakat dapat 

melmpelngaruhi dari sikap dalam melnelrima infolrmasi (Wawan, 

2017). 

2.1.1.3. Tingkat pelngeltahuan 

Pelngeltahuan yang telrcakup dalam do lmain kolgnitif melmpunyai 6 tingkat : 

1. Tahu (knolw) 

Tahu dibelrikan selbagai melngingat suatu matelri yang tellah dipellajari 

selbellumnya. Telrmasuk dalam pelngeltahuan tingkat ini adalah melngingat 

kelmbali suatu spelsifik dan selluruh bahan yang dipellajari melliputi 
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pelngeltahuan telrhadap fakta, kolnselp, delfinisi, nama, pelristiwa, tahun, 

daftar, rumus, telolri dan kelsimpulan. Ollelh karelna itu, tahu ini adalah 

tingkat pelngeltahuan yang paling relndah. Kata kelrja untuk melngukur 

bahwa olrang tahu telntang apa yang dipellajari antara lain melnyelbutkan, 

melnguraikan, melndelfinisikan, melndatakan dan lain selbagainya. 

2. Melmahami (colmprelhelnsioln) 

Melmahami dapat diartikan selbagai kelmampuan melnjellaskan selcara 

belnar telntang olbjelk yang dikeltahui dan dapat melngintelpreltasikan matelri 

telrselbut selcara belnar. Olrang yang tellah paham telrhadap olbjelk atau 

matelri harus dapat melnjellaskan, melnyelbutkan colntolh, melnyimpulkan, 

melramalkan dan selbagainya telrhadap olbelk yang dipellajari. 

3. Aplikasi (applicatioln) 

Aplikasi diartikan selbagai kelmampuan untuk melnggunakan matelri yang 

tellah dipellajari pada situasi atau kolndisi selbelnarnya (relal). Aplikasi 

disini dapat diartikan selbagai pelnggunaan hukum-hukum, rumus, prinsip 

dan selbagainya dalam kolntelks lain. 

4. Analisis (analysis) 

Analisis adalah suatu kelmampuan untuk melnjabarkan matelri keldalam 

kolmpolneln-kolmpolneln teltapi masih dalam suatu struktuk olrganisasi 

telrselbut dan masih ada kaitannya satu sama lain. Kelmampuan analisis ini 

dapat dilihat dari pelnggunaan kata-kata kelrja selpelrti dapat 

melnggambarkan (melmbuat bagan), melmbeldakan, melmisahkan, 

melngellolmpolkan dan selbagainya. 



13 
 

5. Sintelsis (syntelsis) 

Sintelsis melnunjukan pada suatu kelmampuan untuk melleltakkan atau 

melnghubungkan bagian-bagian didalam suatu belntuk kelselluruhan yang 

baru atau delngan kata lain sintelsis adalah suatu kelmampuan untuk 

melnyusun folrmulasi-folrmulasi yang ada. Misalnya dapat melnyusun, 

dapat melrelncanakan dan dapat melringkas, dapat melnyelsuaikan dan 

selbagainya telrhadap suatu telolri atau rumusan yang tellah ada. 

6. Elvaluasi (elvaluatioln) 

Elvaluasi belrkaitan delngan kelmampuan untuk mellakukan pelnilaian 

telrhadap suatu matelri, pelnilaian didasarkan pada kritelria telrtelntu. 

(Satalolff elt al, 2018). 

2.1.1.4. Kritelria pelnilaian pelngeltahuan 

Pelnilaian pelngeltahuan diintelrpreltasikan delngan sikap yang belrsifat kualitatif 

yaitu : 

1. Baik : delngan prelselntasel 76% - 100% 

2. Cukup : delngan prelselntasel 56% - 75% 

3. Kurang : delnga prelselntasel <56% (Wawan dan Delwi, 2017). 

2.2.1. Remaja 

2.2.1.1. Pelngelrtian relmaja 

Melnurut Wolrld Helalth Olrganizatioln (WHOl), relmaja adalah 

kellolmpolk umur antara 10-19 tahun, melnurut pelraturan kelselhatan RI 

Nol 25 tahun 2014, relmaja adalah pelnduduk dalam relntang usia 10-18 

tahun dan melnurut Badan Kelpelndudukan dan Kelluarga Belrelncana 
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(BKKBN) relntang usia relmaja antara 10-24 tahun dan bellum 

melnikah.  

Masa relmaja adalah masa pelrkelmbangan pada diri relmaja yang 

sangat pelnting, diawali delngan matangnya olrgan-olrgan fisik selhingga 

nantinya mampu belrelprolduksi. Pada masa relmaja telrselbut pelrubahan-

pelrubahan yang telrjadi selpelrti pelrubahan holrmolnal, fisik, psikollolgi 

maupun solsial, dimana ko lndisi telrselbut dinamakan delngan masa 

pubelrtas. (Nurjanah, 2018). 

2.2.1.2. Tahap Pelrkelmbangan Relmaja 

Pelrtumbuhan dan pelrkelmbangan pada masa relmaja sangat celpat, 

baik fisik maupun psiko llolgis. Pelrkelmbangan relmaja laki-laki 

biasanya belrlangsung pada usia 11 sampai 16 tahun, seldangkan pada 

relmaja pelrelmpuan belrlangsung pada usia 10 sampai 15 tahun. 

Pelrkelmbangan pada anak pelrelmpuan lelbih celpat dibandingkan anak 

laki-laki karelna dipelngaruhi ollelh holrmolnel selksual. Pelrkelmbangan 

belrpikir pada relmaja juga tidak telrlelpas dari kelhidupan elmolsiolnalnya 

yang labil.  

Adapn tiga tahap pelrkelmbangan relmaja melnurut Sarwolnol, 2013, 

yaitu : 

1. Relmaja Awal Usia 12-15 Tahun (elarly adollelscelncel) 

Selolrang relmaja pada tahap ini masih telrhelran-helran akan 

pelrubahan-pelrubahan yang telrjadi pada tubuhnya selndiri dan 

dolrolngan-dolrolngan yang melnyelrtai pelrubahan-pelrubahan itu. 

Melrelka melngelmbangkan ppikiran-pikiran baru, celpat telrtarik 

pada lawan jelnis dan mudah telrangsang selcara elroltis. Kelpelkaan 

yang belrlelbihan ini ditambah delngan belkurangnya kelndali 

telrhadap “elgol” melnyelbabkan para relmaja awal ini sulit melngelrti 

dan dimelngelrti olrang delwasa. 
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2. Relmaja Melnelngah Usia 16-18 Tahun (middlel ado llelscelncel) 

Pada tahap ini relmaja sangat melmbutuhkan kawan-kawan, 

relmaja selnang kalau banyak telman yang melnyukainya. Ada 

kelcelndelrungan melncintai diri selndiri delngan melnyukai telman-

telman yang punya sifrat sama delngan dirinya. Sellain itu, ia belrada 

dalam kolndisi kelbingungan karelna ia tidak tahu harus melmilih 

yang mana pelka atau tidak pelduli, ramai-ramai atau selndiri, 

olptimistis atau pelsimistis, idelalis atau matelrialis dan selbagainya. 

3. Relmaja Akhir Usia 19-21 Tahun (latel adollelscelncel) 

Ditandai delngan pelncapaian lima hal, yaitu : 

1) Minat yang makin mantap telrhadap fungsi-fungsi intellelk. 

2) Elgolnya melncari kelselmpatan untuk belrsatu delngan olrang 

lain dalam pelngalaman-pelngalaman baru. 

3) Telrbelntuk idelntitas selksual yang tidak akan belrubah lagi. 

4) Elgolselntrismel yaitu telrlalu melmusatkan pelrhatian pada diri 

selndiri diganti delngan kelselimbangan antara kelpelntingan diri 

selndiri delngan olrang lain. 

5) Tumbuh “dinding” yang melmisahkan diri pribadinya 

(privatel sellf) dan masyarakat umum (thel public). 

 

 

 

2.3.1. Disminore 

2.3.1.1. Pelngelrtian disminolrel 

Disminolrel adalah rasa nyelri saat melnstruasi pada bagian pelrut 

bawah yang melnjalar kel pinggang yang dapat diselrtai sakit kelpala 

yang belrlangsung sellama tujuh hari adanya pelrubahan elmolsiolnal, 

susah tidur, aktivitas telrganggu dan sulit belrkolnselntrasi. (Agustin, 

2018). 
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Melnstruasi yang diselrtai delngan rasa sakit dan melngakibatkan 

gangguan fisik selpelrti mual, muntah, diarel dan dapat melngakibatkan 

aktivitas telrganggu yaitu dinamakan disminolrel. Namun bellakangan 

ini dikeltahui bahwa nyelri keltika melnstruasi tidak hanya dirasakan 

dibagian pelrut bagian bawah saja. Belbelrapa relmaja biasanya 

melrasakan nyelri pada bagian punggung bagian bawah, pinggang, 

panggul, oltolt paha atas hingga beltis. Biasanya disminolrel dimulai 

sellama olvulasi pada tahun seltellah melnarcel selkitar 1-2 tahun seltellah 

pelrioldel melnstruasi pelrtama. (Olktaviani. J, 2018). 

2.3.1.2. Klasifikasi disminolrel 

Melurut (Prakasiwi, 2020) telrdapat dua macam disminolrel yaitu : 

1. Disminolrel primelr 

Disminolrel primelr adalah melnstruasi yang dialami tidak telrdapat kellainan 

pada o lrgan relprolduksi. Pada disminolrel primelr telrjadi pada belbelrapa waktu 

seltellah melnarchel dan melrupakan suatu kolndisi yang dikaitkan delngan 

siklus olvulasi. 

2. Disminolrel selkundelr 

Disminolrel selkundelr adalah rasa sakit melnstruasi yang diakibatkan ollelh 

kellainan olrgan relprolduksi atau yang telrjadi karelna pelnyakit telrtelntu. Pada 

umumnya telrjadi pada pelrelmpuan yang belrusia lelbih dari 25 tahun. 

2.3.1.3. Tanda dan geljala disminolrel 

1. Nyelri atau rasa sakit di daelrah pelrut atau pinggul, nyelri haid yang belrsifat 

kram dan belrpusat pada pelrut bagian bawah. 
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2. Mual muntah. 

3. Sakit kelpala. 

4. Delprelsi. 

5. Rasa leltih. 

6. Mudah telrsinggung. 

7. Gangguan tidur. (Ratnasari elt al, 2019). 

2.3.1.4. Faktolr risikol disminolrel 

Telrdapat banyak hal yang melnjadi faktolr risikol disminolrel primelr dan 

disminolrel selkundelr. Faktolr-faktolr telrselbut antara lain : 

1. Faktolr risikol disminolrel primelr 

2. Usia kurang dari 20 tahun 

3. Usaha untuk melngurangi belrat badan 

4. Delprelsi atau ansieltas 

5. Kelkacauan dalam melnjalin hubungan solsial 

6. Melnstruasi belrat 

7. Nuliparitas 

8. Melrolkolk 

9. Riwayat kelluarga polsitif pelrnah melndelrita juga 

10. Lama pelrioldel melnstruasi Panjang 

11. Faktolr risikol disminolrel selkundelr 

12. Elndolmeltriolsis  

13. Pelnyakit inflamasi pellvis (pellvic inflammatolry diselasel) telrutama akibat 

pelnyakit melnular selksual 
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14. Kista o lvarium 

15. Fibrolid atau pollip utelrus 

2.3.1.5. Pelncelgahan disminolrel 

1. Hindari strelss, selbisa mungkin hidup delngan telnang dan Bahagia. Jangan 

telrlalu banyak pikiran, telrutama pikiran nelgativel yang dapat melnimbulkan 

kelcelmasan. 

2. Miliki polla makan yang telratur delngan asupan gizi yang melmadai. 

3. Saat melnjellang haid, selbisa mungkin melnghindari makanan yang cndrung 

asam dan peldas. 

4. Istirahat yang cukup, melnjaga kolndisi agar tidak telrlalu lellah, dan 

melnguras elnelrgi yang belrlelbihan. 

5. Lakukan pelrelgangan anti nyelri haid seltidaknya 5-7 hari selbellum haid. 

(Anuro lgol, 2017). 

2.3.1.6. Pelnanganan disminolrel 

Melnurut Adzkua, 2020 telrdapat belbelrapa cara dalam melnangani 

disminolrel, untuk melmbantu melngurangi rasa nyelri melnstruasi dapat dilakukan 

delngan cara noln farmakollolgi dan farmakollolgi yaitu : 

1. Noln farmakollolgi 

1) Pelngolmprelsan delngan air  

2) Mandi air hangat dan melngollelsi bagian yang nyelri delngan balsam 

atau loltioln pelnghangat dapat juga dilakukan untuk melnurunkan nyelri. 

3) Mellakukan polsisi knelel chelst. 

4) Mellakukan ollahraga cukup dan telratur. 
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5) Pelngolbatan helrbal, selpelrti minum jamu anti nyelri. 

6) Telknik rellaksasi melrupakan Telknik pelngelndolran atau pellelpasan 

keltelgangan. Telknik rellaksasi yang seldelrhana telrdiri atas nafas 

abdolmeln delngan frelkuelnsi lambat, belrirama (Telknik rellaksasi nafas 

dalam). 

7) Distraksi adalah pelngalihan pelrhatian dari hal yang melnyelbabkan 

nyelri, colntolhnya selpelrti melnyayi, belrdola, melncelritakan gambar atau 

fo ltol delngan kelrtas, melndelngarkan music, dan belrmain. 

8) Hipnoltelrapi Telknik telrapi dan pelnyelmbuhan yang melnggunakan 

meltoldel hipnoltis untuk melmbelrikan sugelsti atau pelrintah polsitif 

kelpada pikiran bawah sadar. (Adzkua, 2020). 

2. Farmakollolgi  

 Untuk melngatasi dismino lrel biasanya melnggunakan olbat-olbatan 

seljelnis prolstaglandin inhibitolr yaitu delngan NSAID (No ln Stelrolid Anti 

Inflammatolry Drugs) yang melnghambat prolduksi dan kelrja prolstaglandin. 

Olbat itu telrmasuk folrmula ibuprolfeln yang dijual belbas dan naprolkseln. 

Untuk kram yang belrat, pelmbelrian NSAID selpelrti naprolkseln atau 

pirolksikan dapat melmbantu. Colntolh olbat dari gollolngan NSAID antara lain 

aspirin, ibuprolfeln, napsolxeln soldium, dan keltolprolfeln. (Adzkua, 2020). 

2.2. Kerangka Konsep 
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Gambar 2.1 

Kelrangka Ko lnselp Gambaran Pelngeltahuan Relmaja Putri Telntang Dismelnolrel di 

SMP Nelgelri 2 Sukawati 

 

BAB III 

METODE PENELITIAN 

3.1. Desain Penelitian 

Delsain pelnellitian atau diselbut juga delngan rancangan pelnellitian 

melrupakan peldolman stratelgi yang disusun dalam pelrelncanaan dan 

pellaksanaan pelnellitian, untuk melncapai suatu tujuan atau melmbelrikan 

jawaban telrhadap masalah pelnellitian (Nursalam, 2020). Pelnellitian ini 

melnggunakan analisis delskriptif delngan pelndelkatan kuantitatif. Pelnellitian 

delskriptif adalah pelnellitian yang dilakukan tanpa melmbuat pelrbandingan 

atau melnghubungkan antar variabell, untuk melngeltahui nilai dari satu atau 

 

 

:  Variabel yang diteliti  

Faktor-faktor yang mempengaruhi 

pengetahuan : 

1. Faktor internal : 

1) Pendidikan  

2) Pekerjaan 

3) Umur  

2. Faktor eksternal : 

1) Faktor lingkungan  

2) Sosial budaya 

Pengetahuan tentang disminore  

- Baik 

- Cukup  

- Kurang 

 

:  Variabel yang tidak diteliti  

Remaja Putri 

:  Alur pikir 
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lelbih variabell indelpelndelnt, yang belrtujuan untuk melnggambarkan selcara 

signifikan felnolmelna yang akan ditelliti (Sugiyolnol, 2019). Tujuan dari 

pelnellitian ini yaitu untuk melnggambarkan pelngeltahuan relmaja putri 

telntang dismelnolrel di SMP Nelgelri Hindu 2 Sukawati. Pelnellitian ini tidak 

melmbelrikan intelrvelnsi kel pasieln, namun hanya melngumpulkan data 

telntang pelngeltahuan relmaja putri telntang  dismelnolrel. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

3.2. Kerangka Kerja 

Adapun kelrangka kelrja pada pelnellitian ini selbagai belrikut : 

 

 

 

 

 

Populasi  

Semua remaja putri kelas di SMP Negeri  Hindu 2 Sukawati sejumlah 469 orang 

Teknik Sampling  

Penelitian ini menggunakan Teknik simple random sampling 
Sampel  

Sampel penelitian ini sejumlah 150 orang 

Pengumpulan Data 
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Gambar 3.2 

     Kelrangka Kelrja Gambaran Pelngeltahuan Relmaja Putri Telntang Dismelnolrel di 

SMP Nelgelri Hindu 2 Sukawati. 

 

 

 

 

 

 

 

3.3. Tempat dan Waktu Penelitian 

Pelnellitian ini dilakukan di SMP Nelgelri Hindu 2 Sukawati. Waktu 

pelnellitian dilakukan pada tanggal Marelt – April 2023 

3.4. Populasi dan Sampel Penelitian 

3.4.1. Populasi Penelitian 

Polpulasi adalah wilayah gelnelrasi yang telrdiri dari olbyelk atau subyelk 

yang melmpunyai kuantitas dan karaktelristik yang diteltapkan ollelh pelnelliti yang 

dipellajari dan kelmudian ditarik kelsimpulan (sistelsis) (Sugiyolnol, 2019). 

Polpulasi dalam pelnellitian ini adalah selluruh relmaja putri yang ada di SMP 

Nelgelri Hindu 2 Sukawati yang belrjumlah 469 olrang. 

3.4.2. Teknik Pengambilan Sampel 

Kuesioner 

Pengetahuan remaja putri 

Analisa Data  

Analisis Deskriptif 

Penyajian Hasil Penelitian 
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Sampell melrupakan bagian dari jumlah polpulasi yang melmiliki kritelria 

selsuai delngan keltelntuan yang diambil dan dipelrgunakan selbagai subjelk dalam 

pelnellitian (Nursalam, 2020). Sampell dalam pelnellitian ini adalah siswi di SMP 

Nelgelri Hindu 2 Sukawati yang belrjumlah 150 olrang delngan melnggunakan 

telknik simplel randolm sampling yang dimana siswi belrnolmelr abselnkan ganjil 

yang akan dijadikan relspolndeln. 

Kritelria inklusi adalah karaktelristik umum subjelk pelnellitian suatu 

polpulasi targelt yang akan ditelliti. Seldangkan kritelria elksklusi adalah 

melngelluarkan subjelk yang tidak melmelnuhi kritelria inklusi dari suatu 

pelnellitian (Nursalam, 2020). Adapun kritelria inklusi dan elksklusi dalam 

pelnellitian ini anatara lain : 

 

3.4.2.1. Kritelria Inklusi  

1. Relmaja putri yang belrusia 13-15 tahun. 

2. Belrseldia melnjadi relspolndeln pelnellitian dan melnandatangani 

infolrmeld colncelnt. 

3.4.2.2. Kritelria Elksklusi 

1. Relmaja putri yang tidak hadir saat pelnellitian di SMP Nelgelri 

Hindu 2 Sukawati. 

3.5. Variabel dan Definisi Operasional Variabel 

3.5.1. Variabel Penelitian 

Variabell pelnellitian adalah suatu atribut atau sifat atau nilai dari 

olrang, olbjelk, olrganisasi atau kelgiatan yang melmpunyai variasi telrtelntu 
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yang diteltapkan ollelh pelnelliti kelmudian ditarik kelsimpulannya 

(Sugiolnol, 2019). Variablel indelpelndelnt dalam pelnellitian ini yaitu  

pelngeltahuan relmaja putri telntang dismelnolrel. 

3.5.2.  Definisi Operasional Variabel 

Delfinisi olpelrasiolnal adalah variabell selcara olpelrasiolnal belrdasarkan 

karaktelristik yang diamati yang melmungkinkan pelnelliti untuk 

mellakukan olbselrvasi atau pelngukuran selcara celrmat telrhadap suatu 

olbjelk dan felnolmelna (Nurdin & Hartiti, 2019). Adapun delfinisi 

olpelrasiolnal pada pelnellitian ini akan dijellaskan pada tablel 3.1. 

 

 

 

Tabell 3.1 

Delfinisi Olpelrasiolnal Pelnellitian Gambaran Pelngeltahuan Relmaja Putri Telntang 

Dismelnolrel di SMP Nelgelri 2 Sukawati 

 

 

No l Variabe ll De lfinisi 

Olpe lrasio lnal 

Alat ukur Skala 

ukur 

Sko lr 

1. Pe lnge ltahuan 

Disme lno lre l 

Pe lnge ltahuan relmaja 

putri telntang 

disme lnolre l me lliputi 

: pe lngelrtian 

disme lnolre l, tanda 

dan geljala 

disme lnolre l, dan cara 

me lngatasi 

disme lnolre l 

Kuisio lne lr Olrdinal 1. Baik (bila nilai 

pe lngeltahuan delngan 

prelse lntase l 76-100%) 

2. Cukup (nilai nolminal 

de lngan prelse lntase l 56-

75%) 

3. Kurang (bila nilai 

pe lngeltahuan delngan 

prelse lntase l <56%) 
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3.6. Jenis Dan Teknik Pengumpulan Data 

3.6.1. Jenis Data yang dikumpulkan 

Data yang digunakan dalam pelnellitian ini adalah data primelr dan data 

selkundelr. Data primelr adalah data yang dipelrollelh langsung dari sumbelr data 

utama selhingga diselbut juga data asli. Data selkundelr adalah data yang dipelrollelh 

dari pihak lain. (Sugiyolnol, 2019). Adapun data primelr yang digunakan dalam 

pelnellitian ini delngan pelngisian kuisiolnelr pelngeltahuan dismelnolrel dan data 

selkundelr dalam pelnellitian ini yaitu data relmaja putri melliputi kellas, nama, dan 

usia dari SMP Nelgelri Hindu 2 Sukawati. 

3.6.2. Cara Pengumpulan Data 

     Pelngumpulan data yaitu pelndelkatan kelpada subjelk selrta prolsels 

pelngumpulan karaktelristik subjelk yang dipelrlukan dalam selbuah pelnellitian. 

(Nursalam, 2020). Adapun langkah-langkah pelngumpulan data dalam 

pelnellitian ini adalah : 

3.6.2.1. Prolseldur Administrasi 

1. Pelnelliti tellah melngajukan pelrmolholnan izin pelnellitian kelpada PPPM 

STIKels Wira Meldika Bali delngan nolmolr surat 10430/L2.K.STIKElSWIK

A/IP/IV/2023 

2. Melndapatkan surat ijin relkolmelndasi pelnellitian dari Kelpala Dinas 

Pelnanaman Moldal dan Pellayanan Telrpadu Satu Pintu Kabupateln Gianyar 

delngan nolmolr surat 070/0932/IP/DPM PTSP/2023 dan melngajukan surat 

telmbusan relkolmelndasi pelnellitian kelpada Kelpala Selkollah SMP Nelgelri 

Hindu 2 Sukawati. 
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3. Melndapatkan surat relkolmelndasi dari SMP Nelgelri Hindu 2 Sukawati delngan 

nolmolr surat 421/0122/SMPN.H2.Suk untuk mellakukan pelnellitian di SMP 

Nelgelri Hindu 2 Sukawati. 

4. Melngajukan surat uji eltik kel Ko lmisi Eltik Pelnellitian Kelselhatan STIKels 

Wira Meldika Bali dan tellah melndapatkan surat Keltelrangan Kellaikan Eltik 

(Elthical Clelarancel) delngan nolmo lr surat 121/El1.STIKElSWIKA/ElC/IV/20

23 yang tellah diseltujui ollelh Keltua Kolmisi Eltik Pelnellitian Kelselhatan 

STIKels Wira Meldika Bali. 

3.6.2.2. Prolseldur Telknis 

1. Pelnelliti dibantu ollelh 4 olrang elnumelratolr yaitu 3 olrang mahasiswa STIKels 

Wira Meldika Bali selmelstelr 8 dan 1 olrang guru waka kelsiswaan dalam 

melmbantu melngelcelk kellelngkapan kuelsiolnelr. 

2. Pelrsamaan pelrselpsi delngan elnumelratolr pada tanggal 16 April 2023 diruang 

guru pelrsamaan pelrselpsi melliputi pelnjellasan tugas dari pelnelliti, dan 

elnumelratolr. 

3. Kololrdinasi delngan waka kelsiswaan telrkait jadwal pelngambilan sampell. 

4. Pelngambilan sampell selsuai jadwal pada tanggal 18 April, pelnelliti dibantu 

ollelh elnumelratolr kel kellas-kellas untuk pelngambilan sampell pelnellitian selsuai 

delngan kritelria inklusi. 

5. Seltellah melngarahkan sampell pelnellitian belrkumpul kel ruang aula. 

6. Melnjellaskan maksud dan tujuan pelnelliti kelpada relmaja putri melliputi: 

tujuan pelnellitian, manfaat pelnellitian, lamanya kelgiatan, cara pelngisian 

kuelsiolnelr. 
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7. Seltellah relmaja putri seltuju dibelrikan infolrm colncelnt. 

8. Seltellah ditanda tangani dilanjutkan delngan pelngambilan data yang 

didampingi ollelh elnumelratolr, apabila ada pelrtanyaan cara pelngisisan 

ataupun telrkait pelrtanyaan yang tidak dipahami akan dijellaskan ollelh 

elnumelratolr. 

9. Pelngisian kuelsiolnelr dilakukan sellama 30 melnit delngan 15 pelrtanyaan. 

10. Seltellah sellelsai melngisi kuelsiolnelr elnumelratolr melmbantu melngumpulkan 

kuelsiolnelr pada relmaja putri. 

11. Pelnelliti dan elnumelratolr mellakukan validasi telrhadap kuelsiolnelr, apabila 

ada kuelsiolnelr bellum lelngkap data (data idelntitas ataupun instrumelnt) akan 

dikelmbalikan lagi ollelh elnumelratolr. 

12. Seltellah selmuanya sellelsai tidak ada lagi yang harus divalidasi maka 

pelnelliti melnutup kelgiatan. 

13. Seltellah itu pelnelliti mellakukan tabulasi data. 

3.6.3. Instrument Pengumpulan Data 

     Instrumelnt pelngumpulan data adalah suatu alat ukur yang digunakan 

untuk melngumpulkan data dalam pelnellitian ilmu kelpelrawatan, jelnis 

instrumelnt, pelngumpulan data melliputi pelngukuran biolfisiollolgi, olbselrvasi, 

wawancara, kuisiolnelr dan skala. (Nursalam, 2020). Instrumelnt pada pelnellitian 

ini yaitu lelmbar kuisiolnelr gambaran pelngeltahuan relmaja putri telntang 

disminolrel yang melliputi kuisiolnelr pelngeltahuan diambil dari pelnellitian Anik 

Suyastarini (2019) yang belrjumlah 5 pelrtanyaan dan Ariani Bingarwati & 

Hartiastuti (2020) yang belrjumlah 10 pelrtanyaan. Yang telrdiri dari 15 
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pelrtanyaan pada kuisiolnelr pelngeltahuan. Pelrtanyaan dalam kuisiolnelr belrsifat 

olbjelktif dan melnggunakan instrumelnt likelrt scalel, melmilih jawaban salah satu 

jawaban yang ada. Skala ukur yang digunakan adalah skala olrdinal, relspolndeln 

diharapkan melnjawab satu dari belbelrapa pilihan jawaban yang tellah 

diseldiakan, delngan kritelria pelnellitian pada pelrtanyaan polsitif yaitu nilai 1 

untuk belnar dan 0 untuk salah pada pelrtanyaan pelngeltahuan. Pada pelrtanyaan 

nelgativel, belrlaku kelbalikan yaitu nilai 1 untuk salah dan nilai 0 untuk belnar 

pada pelrtanyaan pelngeltahuan.  

  Instrumeln dalam pelnellitian ini ada aspelk yang akan dinilai yaitu kolgnitif 

mellalui pelngisisan kuelsiolnelr delngan dibelrikan pelrtanyaan selbanyak 15 butir 

pelrtanyaan. Afelktif yang dinilai melnggunakan lelmbar olbselrvasi dalam belntuk 

chelck list. Psikolmoltolr dinilai mellalui hasil dari chelck list olbselrvasi yang tellah 

diisi ollelh pelnelliti. 

Uji validitas tellah dilakukan ollelh pelnelliti Anik Suyastarini (2019) 

delngan 5 pelrtanyaan dinyatakan valid karelna nilai colrrellatioln > 0,3061, dan uji 

relabilitas delngan alpha tels α didapatkan nilai alpha 0,606 pada pelrtanyaan 

pelngeltahuan dan pada pelrtanyaan sikap selbelsar 0,805, selhingga instrumelnt ini 

dinyatakan relliabell. Dan ollelh Ariani Bingarwati dan Hartiastuti (2020) delngan 

10 pelrtanyaan yang dinyatakan sudah valid.  

3.6.4. Uji Validitas dan Reliabilitas 

3.6.4.1. Uji Validitas 

  Uji validitas adalah pelngukuran untuk pelnelntuan kelaslian instrumelnt 

pelngumpulan data instrumelnt yang digunakan harus dapat melngukur apa yang 
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selharusnya diukur (Nursalam, 2020). Pelnelliti mellakukan uji validitas kelmbali 

untuk melngukur kelakuratan instrumelnt yang belrlolkasi di SMP Nelgelri 1 

Sukawati delngan 30 relspolndeln delngan jumlah pelrtanyaan 15 butir pelrtanyaan 

pelngeltahuan relmaja putri telntang dismelnolrel dan sudah diuji co lba, didapatkan 

hasil pelrtanyaan telrselbut valid karelna nilai r-hitung (r- hitung 0,458-0,497) lelbih 

belsar dari r-tabell (r-tabell > 0,751). 

3.6.4.2. Uji Reliabilitas 

 Uji relliabilitas adalah kelsamaan hasil suatu alat ukur bila pelngamatan 

dilakukan belrkali-kali dalam waktu yang belrbelda (Nursalam, 2020). Kuelsiolnelr 

yang digunakan pada pelnellitian ini yang belrlolkasi di SMP Nelgelri 1 Sukawati 

delngan jumlah 30 relspolndeln delngan jumlah pelrtanyaan 15 butir pelrtanyaan 

telntang pelngeltahuan relmaja putri telntang dismelnolrel dan sudah dilakukan uji 

relliabilitas pada tanggal 16 April     Instrument pengumpulan data adalah suatu 

alat ukur yang digunakan untuk mengumpulkan data dalam penelitian ilmu 

keperawatan, jenis instrument, pengumpulan data meliputi pengukuran 

biofisiologi, observasi, wawancara, kuisioner dan skala. (Nursalam, 2020). 

Instrument pada penelitian ini yaitu lembar kuisioner gambaran pengetahuan 

remaja putri tentang disminore yang meliputi kuisioner pengetahuan diambil 

dari penelitian Anik Suyastarini (2019) yang berjumlah 5 pertanyaan dan 

Ariani Bingarwati & Hartiastuti (2020) yang berjumlah 10 pertanyaan. Yang 

terdiri dari 15 pertanyaan pada kuisioner pengetahuan. Pertanyaan dalam 

kuisioner bersifat objektif dan menggunakan instrument likert scale, memilih 

jawaban salah satu jawaban yang ada. Skala ukur yang digunakan adalah skala 
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ordinal, responden diharapkan menjawab satu dari beberapa pilihan jawaban 

yang telah disediakan, dengan kriteria penelitian pada pertanyaan positif yaitu 

nilai 1 untuk benar dan 0 untuk salah pada pertanyaan pengetahuan. Pada 

pertanyaan negative, berlaku kebalikan yaitu nilai 1 untuk salah dan nilai 0 

untuk benar pada pertanyaan pengetahuan.  

     Instrumen dalam penelitian ini ada aspek yang akan dinilai yaitu kognitif 

melalui pengisisan kuesioner dengan diberikan pertanyaan sebanyak 15 butir 

pertanyaan. Afektif yang dinilai menggunakan lembar observasi dalam bentuk 

check list. Psikomotor dinilai melalui hasil dari check list observasi yang telah 

diisi oleh peneliti. 

Uji validitas telah dilakukan oleh peneliti Anik Suyastarini (2019) 

dengan 5 pertanyaan dinyatakan valid karena nilai correlation > 0,3061, dan uji 

reabilitas dengan alpha tes α didapatkan nilai alpha 0,606 pada pertanyaan 

pengetahuan dan pada pertanyaan sikap sebesar 0,805, sehingga instrument ini 

dinyatakan reliabel. Dan oleh Ariani Bingarwati dan Hartiastuti (2020) dengan 

10 pertanyaan yang dinyatakan sudah valid.  

3.6.4. Uji Validitas dan Reliabilitas 

3.6.4.2. Uji Validitas 

  Uji validitas adalah pengukuran untuk penentuan keaslian instrument 

pengumpulan data instrument yang digunakan harus dapat mengukur apa yang 

seharusnya diukur (Nursalam, 2020). Peneliti melakukan uji validitas kembali 

untuk mengukur keakuratan instrument yang berlokasi di SMP Negeri 1 

Sukawati dengan 30 responden dengan jumlah pertanyaan 15 butir pertanyaan 
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pengetahuan remaja putri tentang dismenore dan sudah diuji coba, didapatkan 

hasil pertanyaan tersebut valid karena nilai r-hitung (r- hitung 0,458-0,497) lebih 

besar dari r-tabel (r-tabel > 0,751). 

3.6.4.2. Uji Reliabilitas 

  Uji reliabilitas adalah kesamaan hasil suatu alat ukur bila pengamatan 

dilakukan berkali-kali dalam waktu yang berbeda (Nursalam, 2020). Kuesioner 

yang digunakan pada penelitian ini yang berlokasi di SMP Negeri 1 Sukawati 

dengan jumlah 30 responden dengan jumlah pertanyaan 15 butir pertanyaan 

tentang pengetahuan remaja putri tentang dismenore dan sudah dilakukan uji 

reliabilitas pada tanggal 16 April 2023 dan didapatkan nilai r- Alpha = 0,736 – 

0,741 < 0,751 maka kuelsiolnelr dinyatakan relliabell.  

3.7. Pengolahan dan Analisa Data 

3.7.1. Pengolahan Data 

  Data dikumpulkan mellalui pro lsels pelngumpulan data, dalam prolsels 

pelngumpulan data pelrlu dilakukan selcara telliti dan hati-hati. Mellalui prolsels 

maupun tahapan selbellum dapat dianalisis. Belrikut langkah-langkah pelgollahan 

data melliputi : 

1. Elditing 

  Langkag pelrtama dalam pelngollahan data pelnellitian adalah tahap 

elditing. Elditing adalah tahap pelmelriksaan data yang tellah dikumpulkan 

mellalui instrumelnt pelnellitian untuk melmastikan kellelngkapan data 

(Swarjana, 2019). Pada pelnellitian ini tahap elditing dilakukan delngan 
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melmelriksa kelmbali data yang dipelrollelh pelnelliti, melmelriksa jumlah lelmbar 

solal selrta melnyelsuaikan jumlah pelrtanyaan delngan jawaban. 

2. Colding 

  Colding adalah pelmbelrian koldel pada data yang tellah dikumpulkan 

dan tellah dipelriksa kellelngkapannya. Data yang dibelrikan koldel pada 

pelnellitian ini melliputi : 

1) Inisial relspolndeln diubah delngan koldel belrupa angka dan dibelrikan kolde l 

R1. 

2) Pelmbelrian koldel untuk umur : 13-15 tahun koldel (1) 13 tahun, koldel (2) 

14 tahun, koldel (3) 15 tahun. 

3) Pelmbelrian koldel untuk kellas : VII-IX koldel (1) kellas VII, koldel (2) kellas 

VIII, koldel (3) kellas IX. 

4) Pelmbelrian koldel untuk pelngeltahuan relmaja putri : pelngeltahuan baik (1), 

pelngeltahuan cukup (2), pelngeltahuan kurang (3) 

3. Elntry data 

  Prolsels elntry data melrupakan prolsels melmasukan data yang 

didikumpulkan dari relspolndeln kel dalam systelm colmputelr dalam belntuk 

mastelr tabell. Dilanjutkan delngan melmbuat distribusi frelkuelnsi dasar agar 

data yang dipelrollelh dapat dianalisis melnggunakan aplikasi SPSS. 

4. Clelaning dan Tabulasi  

  Prolsels clelaning melrupakan prolsels pelngelcelkan kelmbali selmua data 

yang dimasukan untuk melmastikan bahwa tidak telrdapat kelsalahan. 

Selbellum data dianalisis pelnelliti melninjau kelmbali data untuk mellihat 
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apakah telrdapat kelsalah input data kel dalam prolgram colmputelr. Pelnelliti 

juga melmelriksa kelmbali apakah koldel yang dimasukan sudah belnar dan 

melmpelrbaiki apabila ada kelsalahan selbellum data dianalisis. 

3.7.2. Analisis Data 

  Analisis data melrupakan prolsels pelnting untuk melncapai tujuan utama 

dalam pelnellitian yaitu melnjawab pelrtanyaan pelnellitian yang melngungkap 

felnolmelna dalam melnganalisis data tidak hanya selkeldar melnggambarkan teltapi 

harus melndapatkan makna dari hasil telrselbut (Noltoladmoljol, 2018). Telknik 

analisa data yang pelnelliti gunakan dalam pelnellitian ini adalah analisis delskriptif. 

Analisis delskriptif melrupakan prolsels pelngollahan data yang melnggambarkan 

dan melringkas data kel dalam belntuk tablel atau grafik (Nursalam, 2020).  

Analisis univariat melrupakan analisis yang tellah dipakai dalam tabell hasil 

pelnellitian, selrta hasil distribusi prelselntasel diseltiap variabell yang didapatkan 

dalam analisis ini. Analisis dalam pelnellitian melmiliki tujuan guna pelnelliti 

melngeltahui distribusi dari seltiap pelnellitian, maka gambaran dari seltiap variablel 

dikeltahui ollelh pelnelliti. Seltellah mellakukan analisis delskripstif, maka data dari 

hasil pelngukuran dapat disajikan dalam belntuk tabell (Nursalam 2020). Adapun 

data yang tellah dianalisis selcara univariat telrkait gambaran pelngeltahuan relmaja 

putri dan karaktelristik relmaja putri melliputi : umur dan kellas relspolndeln. 

3.8. Etika Penelitian 

  Ini dilakukan delngan melmpelrhatikan eltika pelnellit. Prinsip eltik ditelrapkan 

pelnelliti dalam kelgiatan yang dimulai dari pelnyusunan prolpolsal selhingga pelnelliti 
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ini dipublikasikan (Noltoladmoljol, 2018). Eltika pelnellitian yang harus ditelrapkan 

antara lain  

1. Melngholrmati harkat dan martabat manusia (relspelct folr human dignity). 

Dalam mellakukan pelnellitian, relspo lndeln harus melndapatkan hak yang harus 

diholrmati ollelh pelnelliti, pelnelliti harus melnjellaskan kelpada relspolndeln 

melngelnai tujuan pelnellitinan yang akan dilakukan pada pelnellitian ini,pelnelliti 

melmbelrikan folrmular pelrseltujuan (infolrm colncelnt) kelpada relspolndeln. 

Pelnelliti melmbelrikan kelbelbasan kelpada relspolndeln untuk melmbelrikan 

infolrmasi atau tidak. 

2. Melngholrmati privasi dan kelrahasiaan ( relspelct folr privacy and colnfidelntial) 

Seltiap relspolndeln melmiliki hak individu yang melndasar, melliputi hak atas 

privasi selrta kelbelbasan dalam melngungkapkan infolrmasi selcara telrbuka. 

Pada pelnellitian ini, pelnelliti tidak melnampilkan inisial untuk melnghargai 

privasi relspolndeln. 

3. Keladilan dan inklusivitas/keltelrbukaan (relspelct folr justicel and inclusivelnelss) 

4. Sikap keladilan dan keltelrbukaan harus dimiliki ollelh seltiap pelnelliti. Pada 

pelnellitian ini, pelnelliti melmbelrikan keladilan kelpada selluruh relspolndeln yaitu 

delngan melmpelrlakukan selmua relspolndeln delngan pelrlakukan yang sama 

tanpa melngistimelwakan salah satu pihak. Pelnelliti melmbelrikan pelnjellasan 

yang sama dan lelngkap kelpada selluruh relspolndeln. 

5. Melmpelrhitungkan manfaat dan kelrugian yang ditimbulkan (balancing harms 

and belnelfits) 
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6. Seltiap pelnellitian diharapkan dapat melmbelrikan manfaat maksimal khususnya 

bagi relspolndeln. Pelnelliti harus melmpelrhatikan selgala selsuatu selrangkaian 

prolsels pelnellitian untuk melnghindari dampak yang dapat melrugikan 

relspolndeln. Pada pelnellitian ini, gambaran pelngeltahuan relmaja putri telntang 

dismelnolrel diharapkan dapat melmbelrikan infolrmasi melngelnai pelnanganan 

dismelnolrel agar melningkatkan pelngeltahuan relmaja putri telntang dismelnolrel. 

 

 

 

BAB IV 

HASIL PENELITIAN DAN PEMBAHASAN 

4.1. Hasil Penelitian 

4.1.1. Profil SMP Negeri Hindu 2 Sukawati 

Selkollah Melnelngah Pelrtama (SMP) Nelgelri Hindu 2 Sukawati melrupakan 

selkollah melnelngah pelrtama telrakrelditasi (B) yang telrleltak di Jalan Raya Singapadu, 

Delsa Singapadu, Kelcamatan Sukawati, Kabupateln Gianyar. SMP Nelgelri Hindu 2 

Sukawati belrdiri seljak tahun 1989 delngan luas wilayah 7.135 m2 dan luas bangunan 

5.000 m2. 

Sumbelr daya yang dimiliki yaitu 1 kelpala selkollah Belrnama I Keltut 

Suwelndra, S.Pd, 58 telnaga pelngajar (guru), dan telrdapat 13 staff. SMP Nelgelri 

Hindu 2 Sukawati melmiliki siswa selbanyak olrang delngan 469 olrang siswi dan 514 

olrang siswa dari kellas VII-IX. Untuk kellas VII telrdapat 9 kellas, kellas VIII telrdapat 

kellas 8 kellas, dan kellas IX telrdapat 8 kellas. Lelmbaga pelndidikan SMP Nelgelri 
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Hindu 2 Sukawati juga melmiliki sarana prasarana yang cukup untuk melnunjang 

selgala kelgiatan bellajar melngajar diselko llah selpelrti telrdapat 21 ruang kellas, 2 

labolratolrium, 1 pelrpustakaan, 2 sanitasi siswa, dan telrdapat UKS. Namun UKS 

SMP Nelgelri Hindu 2 Sukawati tidak ada pelnanganan spelsifik telrkait dismelnolre l 

selrta tidak ada juga eldukasi telrkait delngan dismelnolrel.  

Saat ini SMP Nelgelri Hindu 2 Sukawati melmiliki Kelpala Selkollah I Keltut 

Suwelndra, S.Pd., 58 telnaga pelngajar dan 13 staff. SMP Nelgelri Hindu 2 Sukawati 

melmiliki siswa selbanyak olrang delngan 469 olrang siswi dan 514 olrang siswa dari 

kellas VII-IX. Untuk kellas VII telrdapat 9 kellas, kellas VIII telrdapat kellas 8 kellas, 

dan kellas IX telrdapat 8 kellas. 

2.1.1. Karakteristik Subjek Penelitian 

Karaktelristik relspolndeln pada pelnellitian ini melliputi : umur dan kellas selpelrti 

pada uraian belrikut : 

4.1.2.1. Karaktelristik relspolndeln belrdasarkan umur 

Karaktelristik relspolndeln belrdasarkan umur dijellaskan selpelrti pada Tabell 4.1. 

Tabell 4.1 

Distribusi Frelkuelnsi Relspolndeln Belrdasarkan Umur  

di SMP Nelgelri Hindu 2 Sukawati Tahun 2023 

 

Umur Frekuensi Presentase 

13 Tahun 30 20.0 

14 Tahun 86 57.3 

15 Tahun 34 22.7 

Jumlah 150 100.0 

 

 Belrdasarkan Tabell 4.1. didapatkan bahwa selbagian belsar relspolndeln di 

SMP Nelgelri Hindu 2 Sukawati delngan umur 14 Tahun yaitu selbanyak 86 olrang 

(57,3%) 
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4.1.2.2. Karaktelristik relspolndeln belrdasarkan kellas 

 Karaktelristik relspolndeln belrdasarkan kellas dijellaskan selpelrti Tabell 4.2. 

Tabell 4.2. 

Distribusi Frelukuelnsi Relspolndeln Belrdasarkan Kellas  

di SMP Nelgelri Hindu 2 Sukawati Tahun 2023 

Kelas Frekuensi Presentase 

VII 54 36.0 

VIII 55 36.7 

IX 41 27.3 

Jumlah 150 100.0 

 

Belrdasarkan Tabell 4.2, didapatkan bahwa Selbagian belsar relspolndeln di SMP Nelgelri 

Hindu 2 Sukawati belrasal dari kellas VIII selbanyak 55 olrang (36,7%). 

4.2. Hasil Pemeriksaan Terhadap Objek Penelitian Berdasarkan Variabel 

Penelitian 

Hasil pelnellitian pelngeltahuan relmaja putri telntang dismelnolrel di SMP Nelgelri 

Hindu 2 Sukawati ditunjukan pada diagram selbagai belrikut : 

4.2.1. Pelngeltahuan 

Hasil pelnellitian pelngeltahuan relmaja putri telntang dismelnolrel di SMP Nelgelri 

Hindu 2 Sukawati selpelrti Tabell 4.3. 

Tabell 4.3. 

Distribusi Frelkuelnsi Pelngeltahuan Relmaja Putri Telntang Dismelnolrel di 

SMP Nelgelri Hindu 2 Sukawati Tahun 2023 

 

Pengetahuan Frekuensi Presentase 

Baik 120 80.0 

Cukup 10 6.7 

Kurang 20 13.3 

Jumlah 150 100.0 
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Belrdasarkan Tabell 4.3 didapatkan bahwa mayolritas relspolndeln dapat 

diklasifikasi melmiliki tingkat pelngeltahuan baik yaitu selbanyak 120 olrang (80%). 

4.3. Pembahasan Hasil Penelitian 

4.3.1. Pengetahuan 

Belrdasarkan hasil pelnellitian didapatkan pada variablel pelngeltahuan bahwa 

mayolritas relspolndeln dapat diklasifikasi melmilki tingkat pelngeltahuan katelgolri baik 

yaitu mayolritas relspolndeln dapat diklasifikasi melmilki tingkat pelngeltahuan katelgolri 

baik yaitu selbanyak 120 olrang (80%). Hal ini kelmungkinan dipelngaruhi ollelh 

infolrmasi yang didapat ollelh relspolndeln dari olrang tuanya, telman selbayanya, intelrnelt 

maupun dari peltugas kelselhatan telrdelkat.  

Pelngeltahuan dismelnolrel relspolndeln yang baik dikarelnakan relspolndeln 

banyak melndapatkan infolrmasi yang telpat dan melndalam melngelnai panatalaksanaan 

dismelnolrel. Namun selkollahnya kurang mellakukan solsialisasi telntang pelnanganan 

dismelnolrel mellalui pelnyuluhan, pelmbellajaran maupun meldia pelnyampaian infolrmasi 

lainnya, dilingkungan kelluarga dan olrang tua juga masih jarang dibelrikan infolrmasi 

telntang dismelno lrel, sellain itu umur relspolndeln melmpelngaruhi pelrilaku dalam 

melnghadapi dismelnolrel, itu selbabnya relspolndeln juga kurang melngeltahui telntang 

pelnatalaksanaan dismelnolrel pada relmaja putri dalam melngatasi dismelnolrel saat 

melnstruasi telrjadi selhingga relmaja putri tidak pelrnah melmelriksakan diri kel peltugas 

kelselhatan. Sellain itu, kurangnya minat untuk melncari infolrmasi telrkait pelrilaku yang 

telpat yang dapat dilakukan sellama dismelno lrel. 

Pelngeltahuan melrupakan faktolr yang melmpelngaruhi sikap dan pelrilaku 

relmaja belrupa pelnanganan telrhadap dismelnolrel, selhingga pelngeltahuan sangat 
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pelnting untuk melmbelntuk sikap dan pelrilaku selselolrang. Pelngeltahuan melrupakan 

hasil tahu dan telrjadi seltellah olrang melngadakan pelngindelraan telrhadap suatu olbjelk 

telrtelntu. Pelngindelraan telrhadap olbjelk telrjadi mellalui panca indelra manusia yakni 

pelngellihatan, pelndelngaran, pelnciuman, rasa dan raba delngan selndirinya (Delwi, 

2016). Sumbelr infolrmasi yang dipelrollelh dari belrbagai sumbelr maka selselolrang 

celndelrung melmpunyai pelngeltahuan yang luas. Pelngeltahuan telntang dismelnolrel yang 

didapatkan dari belrbagai sumbelr selpelrti buku, meldia massa, pelnyuluhan atau 

pelndidikan mellalui kelrabat. Adanya infolrmasi baru melngelnai suatu hal dari meldia 

massa melmbelrikan landasan kolgnitif baru lagi telrbelntuknya pelngeltahuan telrhadap 

hal telrselbut (Husna, Mindarsih, dan Mellania, 2018). 

Belrdasarkan hasil pelnellitian dari Nasihah, (2018), melngatakan bahwa 

relmaja putri yang melmpunyai pelngeltahuan yang baik telntang dismelno lrel, maka dapat 

melmpelngaruhi relmaja telrselbut dalam melngatasi dismelnolrel. Pelngeltahuan yang baik 

telntang dismelno lrel, selhingga relmaja putri tidak pelrlu khawatir dan dapat melngatasi 

dismelnolrel telrselbut selrta aktifitasnya tidak telrganggu. Relmaja putri belrpelngeltahuan 

kurang telntang dismelnolrel, maka relmaja putri tidak bisa melngatasi rasa nyelri telrselbut 

selhingga tidak bisa mellakukan aktivitas selhari-hari. Kurangnya pelngeltahuan relmaja 

putri telntang dismelnolrel melmbuat melrelka tidak tahu apa yang harus dilakukan untuk 

melngatasi dismelnolrel. 

Belrdasarkan hasil pelnellitian dari Dian Rolsmalinda (2020), melngatakan 

bahwa seltiap pelrelmpuan melmiliki gangguan melnstruasi yang belrbelda. Jelnis 

gangguan melnstruasi yang banyak dialami pelrelmpuan adalah dismelnolrel. Dan saat 

dibelrikan pelrtanyaan melngelnai delfinels dismelnolrel melrelka melmbelrikan delfinisi yang 
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belrbelda-belda, dan dapat disimpulkan bahwa pelngeltahuan tidak hanya didapatkan 

dari pelndidikan folrmal saja teltapi tidak lelpas dari banyaknya infolrmasi yang ditelrima 

mellalui pelndelngaran. 

Belrdasarkan hasil pelnellitian dari Susilolwati (2021), melngatakan bahwa 

selbagian belsar pelngeltahuan manusia dielpro llelh mellalui mata dan tellinga. Dilihat dari 

pelngeltahuan telrselbut, masih banyak para relspolndeln kurang melngeltahui telntang 

pelngeltahuan dismelnolrel, ollelh karelna itu untuk melningkatkan pelngeltahuan telrselbut 

pelrlu adanya masukan pelngeltahuan delngan cara melmbelrikan pelnyuluhan kelselhatan 

relprolduksi khususnya dalam melnghadapi geljala dismelnolrel. 

Hasil pelnellitian ini juga didukung ollelh pelnellitian selbellumnya yang 

dilakukan ollelh Susilolningtyas (2018) yang melnelliti telntang hubungan pelngeltahuan 

relmaja putri telntang dismelnolrel delngan sikap pelnanganan dismelnolrel. Hasil pelnellitian 

melnunjukan pelngeltahuan relmaja putri telntang dismelnolrel selbagian belsar relspolndeln 

melmiliki pelngeltahuan baik selbanyak 46 (56,8%). Hasil pelnellitian ini melnunjukan 

selmakin baik pelngeltahuan selmakin baik sikap pelnanganan dismelnolrel. 

Melnurut pelnelliti, pelngeltahuan belrpelngaruh telrhadap cara melnghadapi nyelri 

dismelnolrel. Pelngeltahuan relmaja putri yang kurang dalam melngeltahui cara melngatasi 

saat melngalami dismelnolrel selpelrti nyelri yang telrkadang melluas hingga punggung 

dan paha yang melmbuat relmaja putri tidak bisa melngatasi nyelri dismelnolrel selhingga 

dapat melngganggu kelgiatan selhari-hari. Banyaknya pelngeltahuan yang dimiliki 

relmaja putri telntang cara melnghadapi nyelri dismelnolrel, maka relmaja putri dapat 

melnghadapi nyelri dismelnolrel delngan baik. 

4.4. Keterbatasan Penelitian 
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Belrdasarkan pada pelngalaman pelnelliti dalam prolsels pelnellitian ini, Adapun 

keltelrbatasan yang dialami yaitu  

1. Masih telrdapat jawaban kuelsiolnelr yang tidak kolnsisteln, karelna relspolndeln yang 

celndelrung kurang telliti telrhadap pelrtanyaan yang ada selhingga telrjadi tidak 

kolnsisteln telrhadap jawaban kuelsiolnelr. Hal ini bisa diantisipasi pelnelliti delngan 

cara melndampingi dan melngawasi relspolndeln dalam melmilih jawaban agar 

relspolndeln fo lkus dalam melnjawab pelrtanyaan yang ada. 

BAB V 

SIMPULAN DAN SARAN 

5.1. Simpulan 

Belrdasarkan hasil dari pelnellitian pelmbahasan diatas dari 150 relspolndeln 

maka dapat disimpulkan : 

1. Bahwa hasil dari gambaran karaktelristik Relmaja Putri telntang Dismelnolre l 

dari 150 relspolndeln dilihat dari karaktelristik umur telrbanyak antara 13-15 

Tahun selbelsar 86 olrang (57,3%), karaktelristik kellas telrbanyak kellas VIII 

55 olrang (36,7%). 

2. Bahwa hasil dari gambaran pelngeltahuan relmaja putri telntang dismelnolrel di 

SMP Nelgelri Hindu 2 Sukawati dari 150 relspolndeln selbagian belsar 

relspolndeln melmiliki pelngeltahuan baik selbanyak 120 olrang (80%). 

5.2. Saran 

Saran yang dapat diajukan belrdasarkan hasil pelnellitian selbagai belrikut : 

1. Bagi relmaja putri 
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Bagi relmaja putri untuk melningkatkan pelngeltahuan telntang dismelnolrel 

mellalui artikell-artikell atau pelnyuluhan-pelnyuluhan untuk mampu 

melnanggulangi atau melngatasi kelluhan nyelri saat melngalami dismelnolrel. 

2. Bagi selkollah (UKS) 

Pelngelmbangan prolgram UKS  dalam upaya pelnyuluhan belkelrjasama 

delngan pellayanan kelselhatan untuk melnambah pelngeltahuan siswa dalam 

melngatasi dismelnolrel. 

 

 

3. Bagi pelnelliti sellanjutnya 

Pelnellitian ini dapat dijadikan acuan agar dapat melnelliti lelbih lanjut telntang 

dismelno lrel hubungan pelngeltahuan delngan sikap relmaja putri dalam 

melnghadapi delismelnolrel. 
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Lampiran 1  

REALISASI JADWAL PELAKSANAAN PENELITIAN 

 

No Kegiatan 

Bulan 

Desember 2022 Januari 2023 Februari 2023 Maret 2023 April 2023 Mei 2023 Juni 2023 

1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4 

1 Persiapan  

a Pengumpulan bahan pustaka                             

b Menyusun proposal                             

c Konsultasi proposal                             

d Ujian proposal                             

e Perbaikan proposal                             

2 Tahap Pelaksanaan 

a Mengajukan ijin penelitian                             

b Pengumpulan data                             

c Pengolahan data                             

d Analisa data                             

3 Tahap Akhir 

a Penyusunan skripsi                             

b Ujian sidang hasil penelitian                             

c Perbaikan dan penggandaan                             

d Publikasi hasil penelitian                             
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Lampiran 2 

REALISASI ANGGARAN PENELITIAN  

A. Persiapan  

1 Penggandaan proposal  Rp. 300.000,00 

2 Konsumsi ujian proposal Rp. 200.000,00 

3 Perbaikan Proposal (print,jilid) Rp. 150.000,00 

B. Pelaksanaan  

1 Pengurusan ijin penelitian Rp. 100.000,00 

2 Penggandaan kuesioner Rp. 300.000,00 

4 Konsumsi dan transportasi enumerator Rp. 200.000,00 

C. Tahap Akhir 

1 Penggandaan skripsi (print, fotocopy, jilid) Rp.300.000,00 

2 Konsumsi siding skripsi Rp.200.000,00 

3 Perbaikan skripsi (print, fotocopy) Rp.150.000,00 

4 Pengumpulan skripsi (print, jilid, CD) Rp.300.000,00 

Total  Rp. 2.200.000,00 
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Lampiran 3 

 

INFORMASI PENELITIAN 

 

Kepada Yth. Bapak/Ibu/Saudara/i Calon Responden 

Dengan hormat, 

Saya yang bertanda tangan di bawah ini: 

Nama : Kadek Ayu Rani Ariasih  

NIM : 193213019 

Saya merupakan mahasiswa Program Studi Keperawatan Program Sarjana 

STIKes Wira Medika Bali yang akan melakukan penelitian dengan judul 

“Gambaran Pengetahuan Remaja  Putri Tentang Dismenore Di SMP Negeri Hindu 

2 Sukawati”. Berikut saya sampaikan informasi penelitian sebagai berikut: 

1. Tujuan penelitian ini adalah untuk mengetahui gambaran pengetahuan remaja 

putri tentang dismenore di SMP . Negeri Hindu 2 Sukawati. 

2. Manfaat penelitian ini adalah diharapkan hasil penelitian dapat dijadikan 

masukan dan memperkuat keperawatan mengenal pengembangan keperawatan 

reproduksi terutama berkaitan tentang dismenore. 

3. Jumlah peserta dalam penelitian ini sebanyak 150 siswi SMP Negeri Hindu 2 

Sukawati yang memenuhi persyaratan sesuai dengan kriteria inklusi dan 

kriteria eksklusi. Kriteria inklusi yaitu remaja putri yang berusia 13 sampai 

dengan 15 tahun. Adapun kriteria eksklusi yaitu remaja putri yang tidak hadir 

saat penelitian di SMP Negeri Hindu 2 Sukawati. 

4. Jika Bapak/Ibu/Saudara/i bersedia ikut serta dalam penelitian ini, peneliti akan 

meminta Bapak/Ibu/Saudara/i untuk mengisi data diri meliputi inisial nama, 

umur. 
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5. Kerahasiaan data yang diberikan akan dijamin dan hanya diketahui oleh 

peneliti serta pihak yang kompeten. 

6. Penelitian ini tidak akan memberikan dampak buruk yang dapat mempengaruhi 

kesehatan yang Bapak/Ibu/Saudara/i jalankan. 

7. Kepesertaan Bapak/Ibu/Saudara/i bersifat sukarela. Bapak/Ibu/Saudara/i dapat 

menolak untuk menjawab pertanyaan yang diajukan atau menghentikan 

kepesertaan dari penelitian. 

8. Bila ada pertanyaan yang perlu disampaikan kepada peneliti, silahkan hubungi 

peneliti (Kadek Ayu Rani Ariasih) dengan no. HP: 089671005717. 

Data yang diperoleh dari penelitian ini akan sangat bermanfaat bagi peneliti, 

siswi SMP Negeri Hindu 2 Sukawati yang mengalami dismenore. Apabila 

Bapak/Ibu/Saudara/i sudah memahami dan bersedia ikutberpartisipasi dalam 

penelitian ini, silahkan Bapak/Ibu/Saudara/i menandatangani lembar persetujuan 

yang telah dilampirkan. 

Atas perhatian dan kesediaan yang diberikan, saya ucapkan terima kasih. 

 

Denpasar, …… April 2023 

Peneliti 

 

 

 

(Kadek Ayu Rani Ariasih)
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Lampiran 4 

LEMBAR PERMOHONAN MENJADI RESPONDEN 

 

Kepada Yth. Bapak/Ibu/Saudara/i Responden 

Di  

SMP Negeri Hindu 2 Sukawati 

 

Dengan hormat, 

Saya yang bertanda tangan di bawah ini: 

Nama : Kadek Ayu Rani Ariasih 

Status : Mahasiswa Program Studi Keperawatan Program Sarjana Sekolah  

Tinggi Ilmu Kesehatan Wira Medika Bali 

Bermaksud melakukan penelitian yang berjudul “Gambaran Pengetahuan 

Remaja Putri Tentang Dismenore di SMP Negeri Hindu 2 Sukawati”. Untuk 

maksud tersebut, saya mohon kesediaan Bapak/Ibu/Saudara/i untuk turut 

berpartisipasi sebagai responden dalam penelitian ini. Kerahasiaan data yang 

diberikan akan dijamin dan hanya diketahui oleh peneliti serta pihak yang 

kompeten. 

Semua informasi yang Bapak/Ibu/Saudara/I berikan adalah benar dan hanya 

digunakan untuk kepentingan peneliti. Apabila Bapak/Ibu/Saudara/I menyetujui 

permohonan ini, saya persilahkan untuk menandatangani lembar pernyataan 

persetujuan untuk menjadi responden (terlampir). 

Atas perhatian dan kesediaan yang diberikan, saya ucapkan terima kasih. 

 

 

 Denpasar, ……… April 2023 

Peneliti 

 

 

(Kadek Ayu Rani Ariasih) 
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Lampiran 5 

LEMBAR PERSETUJUAN MENJADI RESPONDEN 

 

Saya yang bertanda tangan di bawah ini: 

Judul Penelitian : Gambaran Pengetahuan Remaja Putri Tentang Dismenore di  

    SMP Negeri Hindu 2 Sukawati 

Peneliti : Kadek Ayu Rani Ariasih 

NIM : 193213019 

Saya telah mendapatkan penjelasan dengan baik mengenai persetujuan dan 

manfaat tentang penelitian berjudul “Gambaran Pengetahuan Remaja Putri Tentang 

Dismenore di SMP Negeri Hindu 2 Sukawati”. Saya mengerti resiko yang akan 

terjadi dalam penelitian ini tidak ada dan saya berhak menolak untuk berperan serta 

dalam penelitian ini atau mengundurkan diri dari penelitian setiap saat dan tanpa 

adanya sanksi atau kehilangan hak-hak saya. 

Saya telah diberikan kesempatan bertanya mengenai penelitian ini dan telah 

dijawab serta dijelaskan secara baik. Saya secara sukarela dan sadar bersedia 

berperan serta dalam penelitian ini dengan menandatangani surat persetujuan 

menjadi responden. 

 

 

Peneliti 

 

 

 

 

(Kadek Ayu Rani Ariasih ) 

NIM. 193213019 

Denpasar, ……... April 2023 

Responden 

 

 

 

 

(………………………………) 
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Lampiran 6 

PERMOHONAN MENJADI ENUMERATOR 

Kepada Yth. 

Saudara/i……………………………………………… 

Di Tempat 

Dengan hormat, 

Yang bertanda tangan di bawah ini: 

Nama : Kadek Ayu Rani Ariasih 

NIM : 193213019 

Adalah mahasiswa STIKes Wira Medika Bali prodi Keperawatan Program 

Sarjana, akan mengadakan penelitian dengan judul “Gambaran Pengetahuan 

Remaja Putri Tentang Dismenore di SMP Negeri Hindu 2 Sukawati.” dengan 

maksud tersebut, saya meminta kesediaan saudara/I untuk berpartisipasi dalam 

proses penelitian ini. Tidak ada paksaan dalam hal ini, namun jika saudara/I, mohon 

untuk menandatangani pernyataan persetujuan menjadi pendamping. 

Atas perhatian dan kesediaan saudara/I saya ucapkan terima kasih. 

 Denpasar, ……… April 2023 

Peneliti 

 

 

 

 

(Kadek Ayu Rani Ariasih) 

NIM. 193213019 
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Lampiran 7 

LEMBAR PERSETUJUAN MENJADI ENUMERATOR 

 

Saya yang bertanda tangan di bawah ini: 

Nama  : …………………………………………………………………… 

Umur  : …………………………………………………………………… 

Alamat  : …………………………………………………………………… 

 

Setelah mendapatkan penjelasan, dengan ini bersedia dan berperan serta 

dalam penelitian berjudul “Gambaran Remaja Putri Tentang Dismenore di SMP 

Negeri Hindu 2 Sukawati” yang dilakukan oleh Kadek Ayu Rani Ariasih.  

Demikian surat pernyataan ini saya buat dengan sebenarnya, untuk dapat 

dipergunakan sebagaimana mestinya. Terima kasih. 

 

 Denpasar, ……... April 2023 

Enumerator  

 

 

 

 

(………………………………) 

 

 

 

 

 

 



44 
 

Lampiran 8 

KISI-KISI KUESIONER 

 

 

Kuesioner  

Pengetahuan Tentang Dismenore 

No Pernyataan Jenis Pernyataan 

1 Positif 

2 Positif 

3 Positif 

4 Negatif 

5 Negatif 

6 Positif 

7 Positif 

8 Positif 

9 Positif 

10 Negatif 

11 Negatif 

12 Positif 

13 Positif 

14 Positif 

15 Positif 
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Lampiran 9 

LEMBAR KUISIONER 

KUISIONER PENGETAHUAN 

Nama : 

Umur : 

Kelas : 

Berilah tanda (√) pada pilihan jawaban yang telah disediakan, Adapun kriteria 

jawaban adalah sebagai berikut : 

KETERANGAN : 

Benar : jika pertanyaan dianggap benar 

Salah : jika pertanyaan dianggap salah 

 

No Pertanyaan Benar Salah 

1 Nyeri haid merupakan salah satu keluhan 

umum pada wanita dan hampir semua 

wanita mengalaminya 

  

2 Nyeri haid dirasakan saat menjelang 

menstruasi hingga 2-3 hari saat menstruasi 

  

3 Nyeri terjadi pada perut bagian bawah 

yang terkadang rasa nyeri tersebut meluas 

hingga ke pinggang, punggung bagian 

bawah dan paha 

  

4 Nyeri haid merupakan penyakit keturunan 

yang tidak dapat diobati 

  

5 Nyeri haid tidak mengganggu aktivitas 

sehari-hari 

  

6 Nyeri haid terjadi pada saat menjelang atau 

selama haid disebut dismenore 
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7 Wanita yang mengalami nyeri haid terjadi 

peningkatan aktivitas rahim yang 

terkoordinasi 

  

8 Rasa nyeri biasanya menyebar pada 

pinggang dan paha 

  

9 Nyeri haid terjadi selama beberapa hari   

10 Nyeri haid dialami oleh remaja   

11 Nyeri haid akan hilang setelah menikah   

12 Asam mefenamat sebaiknya diminum 

setelah makan karena dapat menyebabkan 

iritasi lambung sehingga memperparah 

nyeri haid 

  

13 Sebaiknya mengkonsumsi suplemen zat 

besi pada saat nyeri haid  

  

14 Sebaiknya istirahat yang cukup dilakukan 

ketika nyeri haid 

  

15 Senam dapat mengurangi nyeri haid   

 

1. Baik : dengan presentase 76% - 100% 

2. Cukup : dengan presentase 56% - 75% 

3. Kurang : denga presentase <56%  

 

 

 

 

 

 

 

 

Pengetahuan  

Kode 1  : Baik 

Kode 2  : Cukup 

Kode 3  : Kurang 
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Lampiran 10 

MASTER TABEL 

 

Kode 

Resp. 

KARAKTERISTIK Pengetahuan 

 Umur Kelas Kode Skor 

1 1 1 2 73% 

2 2 3 1 80% 

3 2 1 1 80% 

4 2 2 2 67% 

5 1 1 3 53% 

6 3 3 3 53% 

7 2 2 2 60% 

8 1 1 2 67% 

9 3 2 3 47% 

10 2 1 2 73% 

11 3 3 3 47% 

12 2 2 3 47% 

13 1 1 1 80% 

14 2 3 1 87% 

15 2 1 2 73% 

16 2 2 2 73% 

17 3 3 2 73% 

18 1 1 2 73% 

19 3 2 2 73% 

20 2 3 2 73% 

21 2 2 2 73% 

22 1 1 2 73% 

23 3 3 2 73% 

24 2 2 1 93% 

25 2 3 2 73% 

26 2 1 2 73% 

27 3 2 3 40% 

28 1 1 1 87% 

29 2 3 1 80% 

30 2 2 1 87% 

31 1 1 2 67% 

32 3 3 1 87% 

33 2 2 1 87% 

34 2 1 1 87% 

35 2 2 1 87% 

36 3 3 1 87% 

37 2 2 1 87% 
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38 3 2 1 80% 

39 1 1 1 87% 

40 2 1 1 93% 

41 2 2 1 93% 

42 2 1 1 93% 

43 3 3 1 80% 

44 2 1 1 87% 

45 3 2 1 93% 

46 1 1 1 93% 

47 3 3 1 93% 

48 2 3 1 87% 

49 1 1 2 73% 

50 2 1 2 60% 

51 2 2 1 87% 

52 2 1 1 87% 

53 3 2 1 87% 

54 3 3 2 73% 

55 1 1 1 87% 

56 1 1 1 93% 

57 2 2 1 87% 

58 2 3 1 87% 

59 2 2 1 80% 

60 3 3 2 73% 

61 2 1 1 87% 

62 1 1 1 80% 

63 2 2 1 87% 

64 2 2 1 87% 

65 3 3 1 80% 

66 2 2 1 93% 

67 2 3 1 87% 

68 2 2 2 73% 

69 1 1 1 87% 

70 3 3 1 87% 

71 2 2 1 80% 

72 3 2 1 87% 

73 2 3 1 80% 

74 1 1 1 87% 

75 3 3 1 93% 

76 2 3 1 93% 

77 2 2 1 93% 

78 2 1 1 87% 

79 2 2 1 80% 

80 2 3 1 100% 

81 1 1 1 87% 
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82 3 2 1 100% 

83 2 2 2 73% 

84 1 1 1 100% 

85 2 2 1 100% 

86 2 1 1 87% 

87 1 1 1 80% 

88 2 2 1 80% 

89 2 3 1 93% 

90 1 1 1 93% 

91 2 2 1 93% 

92 2 3 1 87% 

93 1 1 1 93% 

94 1 1 1 93% 

95 2 2 1 93% 

96 2 1 1 80% 

97 3 3 1 100% 

98 2 3 1 93% 

99 2 2 1 87% 

100 2 2 1 87% 

101 1 1 2 67% 

102 2 1 1 93% 

103 2 2 1 87% 

104 3 2 1 87% 

105 2 2 1 93% 

106 3 3 1 80% 

107 3 3 1 60% 

108 1 1 1 93% 

109 2 1 1 87% 

110 2 1 1 87% 

111 2 2 2 73% 

112 1 1 1 93% 

113 2 2 1 87% 

114 2 3 1 80% 

115 2 2 2 60% 

116 3 3 1 87% 

117 2 1 1 87% 

118 3 3 1 87% 

119 2 2 1 93% 

120 3 3 1 87% 

121 2 1 1 93% 

122 2 2 1 80% 

123 1 1 2 73% 

124 2 2 1 87% 

125 3 3 1 93% 
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126 2 1 2 73% 

127 3 2 1 87% 

128 3 3 1 80% 

129 2 2 1 80% 

130 2 2 1 80% 

131 1 1 1 87% 

132 2 1 1 93% 

133 2 1 1 80% 

134 1 1 1 73% 

135 2 3 1 87% 

136 2 1 2 73% 

137 2 2 1 87% 

138 2 2 2 73% 

139 3 3 1 93% 

140 2 2 1 87% 

141 2 2 1 87% 

142 1 1 1 80% 

143 3 3 1 93% 

144 2 1 1 93% 

145 1 1 1 93% 

146 2 2 1 87% 

147 2 2 1 80% 

148 3 3 1 93% 

149 2 2 1 93% 

150 2 3 2 73% 

 

Keterangan: 

        Umur: 

Kode 1 : 13 Tahun 

Kode 2 : 14 Tahun 

Kode 3 : 15 Tahun 

 

 

         Kelas: 

Kode 1 : Kelas VII (7) 

Kode 2 : Kelas VIII (8) 

Kode 3 : Kelas IX (9) 

Pengetahuan: 

Kode 1 : Baik 

Kode 2 : Cukup 

Kode 3 : Kurang 
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Lampiran 11 

Uji Valid Kuesioner 

Correlations 

 Item1 Item2 Item3 Item4 Item5 Item6 Item7 Item8 Item9 Item10 Item11 Item12 Item13 Item14 Item15 TOTAL 

Item1 Pearson 

Correlation 

1 .135 -.131 .385* .479** .069 .196 .294 -.175 .320 .423* .053 .139 .288 .043 .458* 

Sig. (2-tailed)  .478 .491 .036 .007 .716 .299 .115 .354 .084 .020 .782 .465 .122 .822 .011 

N 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 

Item2 Pearson 

Correlation 

.135 1 .523** .385* .015 .277 -.196 .294 .351 -.080 .135 .053 .139 .288 .043 .423* 

Sig. (2-tailed) .478  .003 .036 .935 .138 .299 .115 .057 .674 .478 .782 .465 .122 .822 .020 

N 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 

Item3 Pearson 

Correlation 

-.131 .523** 1 .509** -.184 .000 .111 .111 .447* .045 .196 .157 .236 .356 -.024 .420* 

Sig. (2-tailed) .491 .003  .004 .331 1.000 .559 .559 .013 .812 .299 .407 .210 .053 .899 .021 

N 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 

Item4 Pearson 

Correlation 

.385* .385* .509** 1 .155 -.154 .218 .400* .293 .386* .171 -.132 .154 .408* -.206 .481** 

Sig. (2-tailed) .036 .036 .004  .414 .416 .247 .028 .116 .035 .366 .486 .416 .025 .274 .007 

N 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 

Item5 Pearson 

Correlation 

.479** .015 -.184 .155 1 .223 .079 .315 -.035 .290 .247 -.005 .279 .169 .189 .408* 

Sig. (2-tailed) .007 .935 .331 .414  .236 .679 .090 .853 .121 .188 .978 .136 .373 .317 .025 
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N 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 

Item6 Pearson 

Correlation 

.069 .277 .000 -.154 .223 1 .141 .354 .126 -.144 .069 .476** .350 -.094 .617** .496** 

Sig. (2-tailed) .716 .138 1.000 .416 .236  .456 .055 .505 .447 .716 .008 .058 .619 .000 .005 

N 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 

Item7 Pearson 

Correlation 

.196 -.196 .111 .218 .079 .141 1 -.167 -.089 .272 .000 .471** .424* .000 .073 .460* 

Sig. (2-tailed) .299 .299 .559 .247 .679 .456  .379 .638 .146 1.000 .009 .019 1.000 .702 .011 

N 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 

Item8 Pearson 

Correlation 

.294 .294 .111 .400* .315 .354 -.167 1 .447* .068 .049 .067 .177 .200 .145 .448* 

Sig. (2-tailed) .115 .115 .559 .028 .090 .055 .379  .013 .721 .797 .724 .350 .288 .443 .013 

N 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 

Item9 Pearson 

Correlation 

-.175 .351 .447* .293 -.035 .126 -.089 .447* 1 .000 .088 -.030 .443* .239 .098 .368* 

Sig. (2-tailed) .354 .057 .013 .116 .853 .505 .638 .013  1.000 .645 .875 .014 .203 .608 .045 

N 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 

Item10 Pearson 

Correlation 

.320 -.080 .045 .386* .290 -.144 .272 .068 .000 1 .320 .027 .433* .218 .059 .455* 

Sig. (2-tailed) .084 .674 .812 .035 .121 .447 .146 .721 1.000  .084 .885 .017 .247 .755 .012 

N 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 

Item11 Pearson 

Correlation 

.423* .135 .196 .171 .247 .069 .000 .049 .088 .320 1 .053 .139 .681** .257 .494** 
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Sig. (2-tailed) .020 .478 .299 .366 .188 .716 1.000 .797 .645 .084  .782 .465 .000 .171 .006 

N 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 

Item12 Pearson 

Correlation 

.053 .053 .157 -.132 -.005 .476** .471** .067 -.030 .027 .053 1 .381* -.234 .279 .441* 

Sig. (2-tailed) .782 .782 .407 .486 .978 .008 .009 .724 .875 .885 .782  .038 .214 .136 .015 

N 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 

Item13 Pearson 

Correlation 

.139 .139 .236 .154 .279 .350 .424* .177 .443* .433* .139 .381* 1 .094 .463** .710** 

Sig. (2-tailed) .465 .465 .210 .416 .136 .058 .019 .350 .014 .017 .465 .038  .619 .010 .000 

N 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 

Item14 Pearson 

Correlation 

.288 .288 .356 .408* .169 -.094 .000 .200 .239 .218 .681** -.234 .094 1 .175 .482** 

Sig. (2-tailed) .122 .122 .053 .025 .373 .619 1.000 .288 .203 .247 .000 .214 .619  .355 .007 

N 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 

Item15 Pearson 

Correlation 

.043 .043 -.024 -.206 .189 .617** .073 .145 .098 .059 .257 .279 .463** .175 1 .497** 

Sig. (2-tailed) .822 .822 .899 .274 .317 .000 .702 .443 .608 .755 .171 .136 .010 .355  .005 

N 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 

TOTAL Pearson 

Correlation 

.458* .423* .420* .481** .408* .496** .460* .448* .368* .455* .494** .441* .710** .482** .497** 1 

Sig. (2-tailed) .011 .020 .021 .007 .025 .005 .011 .013 .045 .012 .006 .015 .000 .007 .005  

N 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 

*. Correlation is significant at the 0.05 level (2-tailed). 



54 
 

**. Correlation is significant at the 0.01 level (2-tailed). 

 
Reliability 
 

Case Processing Summary 

 N % 

Cases Valid 30 100.0 

Excludeda 0 .0 

Total 30 100.0 

a. Listwise deletion based on all variables in the 

procedure. 

 

 

Reliability Statistics 

Cronbach's 

Alpha N of Items 

.751 15 
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Item-Total Statistics 

 

Scale Mean 

if Item 

Deleted 

Scale 

Variance if 

Item Deleted 

Corrected 

Item-Total 

Correlation 

Cronbach's 

Alpha if Item 

Deleted 

Item1 9.4333 8.047 .377 .736 

Item2 9.4333 8.185 .304 .742 

Item3 9.4000 8.248 .323 .741 

Item4 9.6000 7.697 .384 .734 

Item5 9.5333 7.913 .334 .739 

Item6 9.9667 7.689 .372 .736 

Item7 9.8000 7.890 .266 .748 

Item8 9.5000 7.845 .393 .734 

Item9 9.4667 8.120 .298 .742 

Item10 9.9000 7.748 .328 .741 

Item11 9.4333 8.047 .377 .736 

Item12 9.7333 7.857 .282 .746 

Item13 9.6333 7.068 .631 .706 

Item14 9.3667 8.309 .365 .740 

Item15 10.0000 7.793 .345 .739 
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Lampiran 12 

HASIL ANALISA DATA 

 

Statistics 

 Kelas umur 

N Valid 150 150 

Missing 0 0 

Mean 1.91 2.03 

Minimum 1 1 

Maximum 3 3 

 

Frequency Table 

Kelas 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Kelas 7 54 36.0 36.0 36.0 

Kelas 8 55 36.7 36.7 72.7 

Kelas 9 41 27.3 27.3 100.0 

Total 150 100.0 100.0  

 

 

 

 

 

 



57 
 

umur 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid 13 Tahun 30 20.0 20.0 20.0 

14 Tahun 86 57.3 57.3 77.3 

15 Tahun 34 22.7 22.7 100.0 

Total 150 100.0 100.0  

 

Statistics 

HASIL  

N Valid 15 

Missing 0 

 

HASIL 

  

Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Baik 12 80.0 80.0 80.0 

Cukup 1 6.7 6.7 86.7 

Kurang 2 13.3 13.3 100.0 

Total 15 100.0 100.0  
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Lampiran 13 

DOKUMENTASI PENELITIAN  
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Lampiran 14 

SURAT IZIN PENELITIAN 
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Lampiran 15  
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