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Abstrak 

Latar Belakang: Dismenore merupakan masalah kesehatan reproduksi yang sering dialami remaja putri dan dapat 

mengganggu aktivitas belajar. Pola makan yang kurang baik, terutama tinggi lemak, rendah serat, serta sering 

mengonsumsi makanan cepat saji, diketahui dapat meningkatkan risiko dismenore. Berdasarkan studi pendahuluan 

di SMA Negeri 1 Godean menunjukkan bahwa dari 7 responden, seluruhnya (100%) mengalami dismenore, dan 

4 siswi (57,1%) memiliki kebiasaan tidak sarapan yang mencerminkan pola makan kurang baik. Tujuan: 

Mengetahui hubungan pola makan dengan kejadian dismenore pada remaja putri di SMA Negeri 1 Godean. 

Metode: Penelitian ini menggunakan pendekatan kuantitatif dengan desain cross sectional. Populasi penelitian 

adalah 284 siswi kelas X dan XI di SMA Negeri 1 Godean, dengan sampel 74 responden yang dipilih menggunakan 

purposive sampling berdasarkan kriteria inklusi, usia 15–18 tahun, telah menstruasi, bersedia menjadi responden, 

hadir saat pengambilan data, usia menarche 12–14 tahun, lama sejak menarche 2–3 tahun, serta IMT normal. 

Adapun kriteria eksklusi, mengisi kuisoner tidak lengkap. Purposive sampling dipilih untuk mengontrol variabel 

pengganggu (IMT, usia menarche, dan lama sejak menarche). Penilaian pola makan dilakukan menggunakan 

kuesioner Food Frequency Questionnaire (FFQ) yang terdiri atas 25 item berdasarkan jenis dan frekuensi makan. 

Skor total kemudian dibagi dengan jumlah item (25) sehingga diperoleh skor akhir. Pola makan kurang baik (<15) 

dan pola makan baik (15–50). Kejadian dismenore diukur menggunakan kuesioner Menstrual Symptom 

Questionnaire (MSQ) yang terdiri atas 24 pertanyaan dengan skor 1–5. Total skor kemudian dikategorikan 

menjadi tidak dismenore (<77) dan dismenore (≥77). Data dianalisis secara univariat dan bivariat menggunakan 

uji Chi-Square. Penelitian ini telah memperoleh persetujuan etik dari Komite Etik Penelitian Universitas 'Aisyiyah 

Yogyakarta pada tanggal 21 April 2026 dengan Nomor 5405/KEP-UNISA/IV/2026. Hasil: Sebagian besar 

responden berusia 16 tahun yaitu sebanyak 48 siswi (64,9%). Sebanyak 50 siswi (67,6%) memiliki pola makan 

kurang baik, sedangkan 24 siswi (32,4%) memiliki pola makan baik. Sebanyak 44 siswi (59,5%) tidak mengalami 

dismenore, sedangkan yang mengalami dismenore sebanyak 30 siswi (40,5%). Uji Chi-Square menunjukkan 

terdapat hubungan yang signifikan antara pola makan dengan kejadian dismenore pada remaja putri di SMA Negeri 

1 Godean Kabupaten Sleman Yogyakarta dengan nilai p < 0,001. Kesimpulan: Terdapat hubungan signifikan 

antara pola makan dengan kejadian dismenore. Remaja dengan pola makan kurang baik lebih berisiko mengalami 

dismenore.  

 

Kata Kunci: Pola Makan, Dismenore, Remaja Putri. 

 

Abstract 

 

Background: Dysmenorrhea is a common reproductive health problem experienced by adolescent girls and may 

interfere with their learning activities. Poor dietary patterns, particularly diets high in fat, low in fiber, and 

characterized by frequent consumption of fast food, have been reported to increase the risk of dysmenorrhea. A 

preliminary study conducted at SMA Negeri (State Senior High School) 1 Godean found that all seven respondents 

(100%) experienced dysmenorrhea, while four students (57.1%) reported skipping breakfast, reflecting poor 

dietary habits. Objective: To examine the relationship between dietary patterns and the incidence of dysmenorrhea 

among adolescent girls at SMA Negeri 1 Godean. Methods: This quantitative study employed a cross-sectional 

design. The study population consisted of 284 female students in 10th and 11th Grades at SMA Negeri 1 Godean. 

A total of 74 respondents were selected using purposive sampling based on the following inclusion criteria: aged 

15–18 years, had experienced menarche, were willing to participate, were present during data collection, had an 

age at menarche of 12–14 years, had experienced menarche for 2–3 years, and had a normal body mass index 

(BMI). The exclusion criterion was incomplete questionnaire responses. Purposive sampling was applied to 

control for potential confounding variables, including BMI, age at menarche, and time since menarche. Dietary 

patterns were assessed using a 25-item Food Frequency Questionnaire (FFQ) based on food type and consumption 

frequency. The total score was divided by the number of items (25) to obtain the final score. Dietary patterns were 

categorized as poor (<15) or good (15–50). Dysmenorrhea was assessed using the 24-item Menstrual Symptom 

Questionnaire (MSQ), with each item scored on a five-point scale. Total scores were categorized as no 

dysmenorrhea (<77) and dysmenorrhea (≥77). Data were analyzed using univariate and bivariate analyses with 
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the Chi-square test. Ethical approval for this study was obtained from the Research Ethics Committee of 

Universitas 'Aisyiyah Yogyakarta on April 21, 2026 (Approval No. 5405/KEP-UNISA/IV/2026). Results: The 

majority of respondents were 16 years old (48 students; 64.9%). Fifty respondents (67.6%) had poor dietary 

patterns, whereas 24 respondents (32.4%) had good dietary patterns. A total of 44 respondents (59.5%) did not 

experience dysmenorrhea, while 30 respondents (40.5%) experienced dysmenorrhea. The Chi-square test 

demonstrated a statistically significant relationship between dietary patterns and the incidence of dysmenorrhea 

among adolescent girls at SMA Negeri 1 Godean, Sleman Regency, Yogyakarta (p < 0.001). Conclusion: There 

was a significant relationship between dietary patterns and the incidence of dysmenorrhea. Adolescents with poor 

dietary patterns were at greater risk of experiencing dysmenorrhea.  

 

Keywords: Dietary Patterns; Dysmenorrhea; Adolescent Girls. 

1. PENDAHULUAN 

Remaja merupakan masa peralihan dari anak-anak menuju dewasa yang ditandai 

dengan perubahan fisik, psikologis, dan sosial. Pada masa ini terjadi perkembangan organ 

reproduksi yang ditandai dengan menstruasi pada remaja putri. Menstruasi merupakan proses 

fisiologis normal yang terjadi setiap bulan sebagai akibat peluruhan dinding rahim ketika tidak 

terjadi pembuahan. Namun, menstruasi sering disertai dengan keluhan nyeri haid atau 

dismenore yang dapat mengganggu aktivitas sehari-hari, terutama proses belajar di sekolah 

(WHO, 2022). Dismenore merupakan rasa nyeri pada perut bagian bawah saat menstruasi yang 

dapat disertai gejala lain seperti mual, muntah, sakit kepala, diare, dan perubahan suasana hati 

(Labasengko et al., 2025). Sebagian besar remaja putri mengalami dismenore primer yang 

terjadi tanpa adanya kelainan patologis pada organ reproduksi (Qomarasari, 2021). 

Menurut WHO, perempuan yang mengalami dismenore berat sebanyak 1.769.425 jiwa 

(90%) dan yang mengalami dismenore ringan sebanyak 10-15% (Nurhaliza, 2023). Di 

Indonesia, prevalensi dismenore pada remaja perempuan mencapai 64,25%, dengan 54,89% 

termasuk dismenore primer dan 9,36% dismenore sekunder. Sementara itu, prevalensi 

dismenore di Daerah Istimewa Yogyakarta mencapai 52%, dan di Kabupaten Sleman sebanyak 

88,64% wanita mengalami dismenore (Fauzani et al., 2025). Tingginya prevalensi tersebut 

menunjukkan bahwa dismenore masih menjadi salah satu masalah kesehatan reproduksi remaja 

yang memerlukan perhatian serius karena dapat berdampak pada kualitas hidup, aktivitas 

belajar, konsentrasi, serta kesehatan psikologis remaja putri (Soleha & Zelharsandy, 2025). 

Dismenore dipengaruhi oleh berbagai faktor seperti usia menarche, riwayat keluarga, 

aktivitas fisik, indeks massa tubuh, stres, dan pola makan (Ningsih et al., 2026). Dismenore 

dapat memberikan dampak negatif terhadap kehidupan remaja, seperti menghambat aktivitas 

sehari-hari, menurunkan prestasi akademik, mengganggu kinerja serta kualitas tidur, dan 

berpengaruh buruk terhadap suasana hati hingga menimbulkan rasa cemas dan depresi. Selain 

itu, remaja putri yang mengalami dismenore sering merasa terbatas dalam menjalankan 

berbagai kegiatan, terutama dalam proses belajar di sekolah (Soleha & Zelharsandy, 2025).  

Pola makan merupakan rutinitas konsumsi makanan sehari-hari yang meliputi jenis 

makanan dan frekuensi makan (Julianti, 2026). Pola makan yang buruk, seperti konsumsi 

makanan tinggi lemak, tinggi natrium, rendah serat, sering mengonsumsi makanan cepat saji, 

serta frekuensi makan yang tidak teratur, dapat meningkatkan risiko dismenore. Asupan lemak 

yang tinggi dapat meningkatkan sintesis prostaglandin yang memicu kontraksi uterus, 

sedangkan rendahnya konsumsi serat dapat memengaruhi metabolisme estrogen sehingga 

berkontribusi terhadap timbulnya nyeri menstruasi.(Munah & Salsabila, 2025). Sebaliknya, 

pola makan sehat dengan konsumsi buah, sayur, kacang-kacangan, dan makanan bergizi 

seimbang dapat membantu mengurangi peradangan dan ketegangan otot selama menstruasi 

(Eriyani & Contesa, 2024). Selain itu, pola makan seimbang dapat membantu menjaga 
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keseimbangan hormon reproduksi sehingga siklus menstruasi menjadi lebih baik (Jayanti et al., 

2022) 

Beberapa penelitian terdahulu menunjukkan adanya hubungan antara pola makan dan 

kejadian dismenore. Penelitian Damayanti et al., (2022) menunjukkan adanya hubungan antara 

pola makan berdasarkan asupan lemak, zat besi, dan kalsium dengan derajat keparahan 

dismenore pada remaja putri. Penelitian Nurhajijah et al., (2025) juga menunjukkan terdapat 

hubungan signifikan antara pola makan dan kejadian dismenore pada remaja di MTs Ar-

Rahmah Tasikmalaya dengan nilai p-value 0,001.  

Kebaruan penelitian ini terletak pada penilaian pola makan secara keseluruhan, yang 

mencakup jenis makanan dan frekuensi konsumsi berbagai kelompok pangan menggunakan 

Food Frequency Questionnaire (FFQ), tidak hanya berfokus pada konsumsi makanan cepat saji 

atau zat gizi tertentu sebagaimana pada penelitian-penelitian sebelumnya. Selain itu, penelitian 

ini mengukur ada atau tidaknya kejadian dismenore menggunakan Menstrual Symptom 

Questionnaire (MSQ), bukan menilai derajat atau tingkat keparahan nyeri dismenore seperti 

pada beberapa penelitian terdahulu. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui hubungan pola 

makan dengan kejadian dismenore pada remaja putri di SMA Negeri 1 Godean Kabupaten 

Sleman Yogyakarta. Penelitian ini diharapkan dapat memberikan manfaat teoritis sebagai 

tambahan ilmu pengetahuan di bidang kesehatan reproduksi remaja, serta manfaat praktis bagi 

remaja putri, sekolah, dan tenaga kesehatan dalam meningkatkan edukasi mengenai pentingnya 

pola makan sehat untuk mencegah dan mengurangi kejadian dismenore. 

2. METODE PENELITIAN 

Penelitian ini merupakan pendekatan kuantitatif non eksperimental dengan desain cross 

sectional yang bertujuan untuk mengetahui hubungan pola makan dengan kejadian dismenore 

pada remaja putri di SMA Negeri 1 Godean Kabupaten Sleman Yogyakarta. Kerangka 

penelitian terdiri dari variabel independen yaitu pola makan dan variabel dependen yaitu 

kejadian dismenore. Populasi dalam penelitian ini adalah seluruh siswi kelas X dan XI SMA 

Negeri 1 Godean sebanyak 284 siswi. Sampel penelitian berjumlah 74 responden yang 

diperoleh menggunakan rumus Slovin dengan tingkat kesalahan 10%. Teknik pengambilan 

sampel menggunakan non probability sampling dengan metode purposive sampling 

berdasarkan kriteria inklusi, usia 15-18 tahun, telah menstruasi, bersedia menjadi responden, 

hadir saat pengambilan data, usia menarche  12–14 tahun, lama sejak menarche selama 2–3 

tahun, serta IMT normal. Adapun kriteria eksklusi, mengisi kuisoner tidak lengkap. Metode 

purposive sampling ini dipilih secara khusus untuk mengontrol variabel pengganggu khususnya 

IMT serta usia dan lama sejak menarche. Penilaian pola makan dilakukan menggunakan 

kuesioner Food Frequency Questionnaire (FFQ) yang terdiri atas 25 item berdasarkan jenis dan 

frekuensi konsumsi makanan. Skor total kemudian dibagi dengan jumlah item (25) sehingga 

diperoleh skor akhir. Pola makan kurang baik (<15) dan pola makan baik (15–50). Kejadian 

dismenore diukur menggunakan kuesioner Menstrual Symptom Questionnaire (MSQ) yang 

terdiri atas 24 pertanyaan dengan skor 1–5. Total skor kemudian dikategorikan menjadi tidak 

dismenore (<77) dan dismenore (≥77). Kuesioner FFQ telah dinyatakan valid dan reliabel 

(Salsabila, 2025). Kuesioner MSQ juga telah dinyatakan valid dan reliabel (Wulandari et al., 

2023). Teknik pengumpulan data dilakukan dengan penyebaran kuesioner secara langsung 

menggunakan lembar kertas kepada responden. Analisis data dilakukan secara univariat untuk 

mengetahui distribusi frekuensi pola makan dan kejadian dismenore, serta analisis bivariat 

menggunakan uji chi-square untuk mengetahui hubungan pola makan dengan kejadian 

dismenore pada remaja putri di SMA Negeri 1 Godean Kabupaten Sleman Yogyakarta. 
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Penelitian ini telah memperoleh persetujuan etik dari Komite Etik Penelitian Universitas 

'Aisyiyah Yogyakarta pada tanggal 21 April 2026 dengan Nomor 5405/KEP-UNISA/IV/2026. 

Hasil studi pendahuluan pada tanggal 1 Desember 2025 di SMA Negeri 1 Godean 

terhadap 7 siswi menunjukkan bahwa seluruh responden (100%) mengalami dismenore setiap 

bulan. Sebanyak 4 siswi (57,1%) tidak pernah sarapan sebelum berangkat sekolah, sedangkan 

3 siswi (42,9%) memiliki kebiasaan sarapan yang tidak teratur dengan jenis makanan yang 

paling sering dikonsumsi adalah roti. Sebagian besar siswi juga lebih memilih jajan di kantin 

dengan makanan yang didominasi gorengan dan makanan cepat saji dibandingkan 

mengonsumsi menu bergizi seimbang yang telah disediakan sekolah melalui program MBG 

sejak tahun 2025. Kondisi tersebut menunjukkan bahwa pola makan remaja putri di SMA 

Negeri 1 Godean masih kurang baik dan berpotensi meningkatkan risiko dismenore. 

3. HASIL DAN PEMBAHASAN 

Hasil 

Penelitian ini dilakukan pada remaja putri kelas X dan XI di SMA Negeri 1 Godean 

Kabupaten Sleman Yogyakarta dengan jumlah responden sebanyak 74 siswi. Sejak tahun 2025 

sekolah melaksanakan program Makan Bergizi Gratis sebagai upaya mendukung pemenuhan 

gizi dan kesehatan peserta didik. Fasilitas pendukung kesehatan di SMA Negeri 1 Godean 

cukup memadai, salah satunya melalui keberadaan Unit Kesehatan Sekolah yang berfungsi 

memberikan pelayanan kesehatan dasar, pendidikan kesehatan, serta penanganan awal bagi 

siswa yang mengalami keluhan kesehatan selama berada di sekolah.  

Di ruang UKS terdapat poster Isi Piringku dan poster pencegahan anemia. Penanganan 

siswi yang mengalami dismenore dilakukan oleh petugas UKS dengan mengarahkan siswi 

untuk beristirahat, memberikan air minum, serta memberikan paracetamol apabila diperlukan. 

Jika nyeri tidak membaik atau cukup berat, siswi disarankan untuk pulang dan beristirahat di 

rumah. Selain itu, sekolah memiliki kantin yang menyediakan berbagai pilihan makanan dan 

minuman yang mudah diakses oleh siswa. Pilihan makanan meliputi aneka gorengan, jajanan 

seperti cilok, batagor, siomay, dan dimsum, kue tradisional, serta makanan utama seperti soto 

ayam, mie ayam, nasi kuning, nasi rames, dan nasi kucing. Minuman yang tersedia antara lain 

es teh, es jeruk, minuman berperisa buah, dan susu coklat.  

 

Karakteristik Responden 

Tabel 1. Karakteristik Responden Berdasarkan Usia 

Karakteristik F % 

Usia   

15 tahun 12 16,22 

16 tahun 48 64,86 

17 tahun 14 18,92 

IMT   

Normal 74 100 

Tidak Normal 0 0 

(Sumber: Data Primer, 2026) 

Berdasarkan tabel 1 diatas menunjukkan bahwa karakteristik responden berdasarkan 

usia terbanyak adalah 16 tahun sejumlah 48 siswi (64,86%). Berdasarkan IMT seluruh 

responden memiliki IMT normal sebanyak 74 responden (100%).  
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Tabel 2. Karakteristik Responden Berdasarkan Riwayat Manarche 

Karakteristik F % 

Usia Manarche   

12 tahun 10 13,51 

13 tahun 42 56,76 

14 tahun 21 29,73 

Jarak Sejak Menarche   

2 tahun 10 13,51 

3 tahun 64 86,49 

Berdasarkan usia manarche, responden terbanyak mengalami manarche pada usia 13 

tahun sebanyak 42 responden (56,76%). Sedangkan berdasarkan jarak sejak manarche 

mayoritas responden memiliki jarak sejak manarche selama 3 tahun sebanyak 64 responden 

(86,49%). 

Analisis Univariat 

Tabel 3. Distribusi Kejadian Dismenore 

Kejadian 

Dismenore 
Frequency Percent 

Valid 

Percent 

Cumulative 

Percent  
Tidak dismenore 44 59,5 59,5 59,5 

Dismenore 30 40,5 40,5 100,0 

Total 74 100,0 100,0   

Berdasarkan tabel 3 distribusi kejadian dismenore pada remaja, diketahui bahwa dari 

total 74 responden, diketahui bahwa sebagian besar responden tidak mengalami dismenore, 

yaitu sebanyak 44 orang (59,5%). 

 

Tabel 4. Distribusi Pola Makan 

 Pola Makan Frequency Percent Valid 

Percent 

Cumulative 

Percent  
Pola makan 

kurang baik 

50 67,6 67,6 67,6 

Pola makan baik 24 32,4 32,4 100,0 

Total 74 100,0 100,0   

Berdasarkan tabel 4 distribusi pola makan pada remaja, diketahui bahwa dari total 74 

responden, sebagian besar memiliki pola makan kurang baik yaitu sebanyak 50 orang (67,6%). 
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Analisis Bivariat 

Tabel 5. Hubungan Pola Makan dengan Kejadian Dismenore 

Kejadian 

Dismenore 

Pola Makan 

Total 
Asymp 

Sig. / P 

Values 

Koefisien 

Korelasi 

Kurang 

Baik 
Baik 

f % f % f % 

Dismenore 20 27 24 32 44 59 

0,000 -0,572 Tidak Dismenore 30 41 0 0 30 41 

Total 50 68 24 32 74 100 

Berdasarkan Tabel 4 diketahui bahwa dari total 74 responden, sebanyak 50 responden 

(68%) memiliki pola makan kurang baik, sedangkan 24 responden (32%) memiliki pola makan 

baik. Pada kelompok responden dengan pola makan kurang baik, terdapat 30 responden (41%) 

yang mengalami dismenore dan 20 responden (27%) yang tidak mengalami dismenore. 

Sementara itu, pada kelompok responden dengan pola makan baik, seluruh responden yaitu 24 

orang (32%) tidak mengalami dismenore dan tidak ada (0%) responden yang mengalami 

dismenore. 

Hasil uji statistik Chi-Square menunjukkan nilai Asymp Sig (p-value) < 0,001. sehingga 

dapat disimpulkan bahwa terdapat hubungan yang signifikan antara pola makan dengan 

kejadian dismenore pada remaja di SMA Negeri 1 Godean. Remaja dengan pola makan kurang 

baik cenderung lebih banyak mengalami dismenore dibandingkan remaja dengan pola makan 

baik. Nilai koefisien korelasi sebesar -0,572 menunjukkan bahwa hubungan antara kedua 

variabel bersifat sedang dengan arah negatif. Arah hubungan yang negatif berarti semakin baik 

pola makan responden, maka semakin rendah kemungkinan terjadinya dismenore. Sebaliknya, 

semakin buruk pola makan responden, maka semakin tinggi kemungkinan mengalami 

dismenore. 

Pembahasan 

Distribusi Kejadian Dismenore pada Remaja 

Dismenore merupakan rasa sakit dan kram pada bagian bawah perut yang sering kali 

disertai dengan gejala lain, seperti berkeringat, sakit kepala, mual, muntah, diare, tubuh 

gemetar, dan rasa kesemutan, yang biasanya muncul sesaat sebelum atau selama periode 

menstruasi (Labasengko et al., 2025). 

Berdasarkan tabel distribusi kejadian dismenore pada remaja, diketahui bahwa jumlah 

seluruh responden dalam penelitian ini adalah 74 orang. Distribusi responden dibagi menjadi 

dua kategori, yaitu remaja yang tidak mengalami dismenore dan remaja yang mengalami 

dismenore. Hasil penelitian menunjukkan bahwa sebagian besar responden tidak mengalami 

dismenore, yaitu sebanyak 44 orang (59,5%). Hasil tersebut menunjukan bahwa proporsi 

remaja yang tidak mengalami dismenore lebih tinggi dibandingkan remaja yang mengalami 

dismenore. Hasil tersebut menunjukkan bahwa mayoritas siswi memiliki kondisi kesehatan 

reproduksi yang cukup baik. Salah satu faktor yang diduga berkontribusi terhadap kondisi 

tersebut adalah tingginya aktivitas fisik yang dilakukan siswi melalui berbagai kegiatan 

ekstrakurikuler di sekolah. SMA Negeri 1 Godean menyediakan beragam kegiatan 

ekstrakurikuler, seperti pramuka, futsal, basket, bulutangkis, panahan, dan tari, yang dapat 

meningkatkan aktivitas fisik secara rutin. Aktivitas fisik yang dilakukan secara teratur diketahui 

dapat meningkatkan pelepasan hormon endorfin, memperlancar sirkulasi darah, serta 
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membantu mengurangi kontraksi rahim yang berlebihan saat menstruasi, sehingga dapat 

menurunkan risiko terjadinya dismenore. 

Selain aktivitas fisik, kondisi tersebut juga dapat dipengaruhi oleh karakteristik 

responden. Berdasarkan hasil penelitian, mayoritas responden berusia 16 tahun sejumlah 48 

siswi (64,86%). Usia 16 tahun merupakan masa remaja pertengahan, di mana sistem reproduksi 

telah berkembang lebih matang dibandingkan pada awal masa remaja. Sehingga dapat 

mengontrol pelepasan zat prostaglandin dan mencegah kontraksi rahim berlebihan yang 

memicu timbulnya nyeri dismenore. (Janista et al., 2026). Berdasarkan IMT seluruh responden 

memiliki IMT normal sebanyak 74 responden (100%). IMT normal mencerminkan status gizi 

yang baik sehingga membantu menjaga keseimbangan hormon reproduksi dan mengurangi 

produksi prostaglandin yang berlebihan. Berdasarkan usia manarche, responden terbanyak 

mengalami manarche pada usia 13 tahun sebanyak 42 responden (56,76%). Sedangkan 

berdasarkan jarak sejak manarche mayoritas responden memiliki jarak sejak manarche selama 

3 tahun sebanyak 64 responden (86,49%). Menarche pada usia normal 13 tahun serta lamanya 

waktu sejak menarche selama 3 tahun memungkinkan terjadinya adaptasi fisiologis terhadap 

siklus menstruasi dan kestabilan hormonal (Wardani et al., 2021).  

Sebaliknya, pada responden yang mengalami dismenore sebanyak 30 (40,5%), Kondisi 

ini menunjukkan bahwa dismenore masih dialami oleh hampir setengah dari responden. 

Berdasarkan karakteristik responden dalam penelitian ini, kejadian dismenore diduga 

dipengaruhi oleh beberapa faktor, seperti usia menarche, riwayat keluarga, aktivitas fisik 

(Munah & Salsabila, 2025). Selain itu, pola makan juga berperan dalam terjadinya dismenore, 

termasuk asupan makronutrien dan mikronutrien (Negi et al., 2018). Kondisi tersebut dapat 

berdampak pada kehidupan remaja, seperti menghambat aktivitas sehari-hari, menurunkan 

prestasi akademik, mengganggu kinerja serta kualitas tidur, dan berpengaruh buruk terhadap 

suasana hati hingga menimbulkan rasa cemas dan depresi. Selain itu, remaja putri yang 

mengalami dismenore sering merasa terbatas dalam menjalankan berbagai kegiatan, terutama 

dalam proses belajar di sekolah (Soleha & Zelharsandy, 2025) 

Penelitian yang dilakukan oleh Widiawati & Ismarwati (2025) menunjukkan terdapat 

hubungan yang signifikan antara aktivitas fisik dengan kejadian dismenore pada remaja putri 

kelas X di MAN 1 Sleman. Dan penelitian Munah & Salsabila, (2025) juga menyatakan adanya 

hubungan antara pola makan dan kejadian nyeri dismenorea pada remaja. Pola makan yang 

kurang baik dapat mengganggu perkembangan serta fungsi reproduksi dan meningkatkan risiko 

gangguan obstetri dan ginekologi. Sebaliknya, asupan nutrisi seimbang, seperti pola makan 

vegan rendah lemak, dapat membantu menyaimbangkan hormon dan mengurang keparahan 

nyeri haid.  

Distribusi Pola Makan  

Pola makan merupakan suatu rutinitas yang dilakukan dalam sehari-hari berkaitan 

dengan makanan yang dikonsumsi seperti jenis makanan dan frekuensi makan (Julianti, 2026). 

Berdasarkan hasil penelitian terhadap 74 responden, ditemukan bahwa sebagian besar 

responden memiliki pola makan kurang baik, yaitu sebanyak 50 orang (67,6%). Kondisi 

tersebut menunjukkan bahwa pola makan remaja masih perlu diperhatikan karena dapat 

memengaruhi kesehatan, termasuk kesehatan reproduksi dan kejadian dismenore. 

Tingginya persentase pola makan kurang baik pada responden mengindikasikan adanya 

kecenderungan remaja dalam mengonsumsi makanan yang tidak memenuhi prinsip gizi 

seimbang. Pola makan pada remaja sering kali dipengaruhi oleh banyak faktor yang 

mempengaruhi konsumsi makan seperti  kurangnya  pengetahuan mengenai  makanan  yang  

seimbang,  sikap  dan  persepsi  tentang  makanan,  lingkungan sekitar hingga kebiasaan makan, 
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serta ketersediaan makanan sehari-hari (Diantha et al., 2024). Pola makan juga dipengaruhi 

oleh pendidikan, pekerjaan dan pendapatan keluarga (Surijati et al., 2021). 

Kondisi diatas dapat dipengaruhi oleh kebiasaan siswi melewatkan sarapan, memilih 

menu sarapan yang kurang bervariasi dengan dominasi konsumsi roti, serta lebih memilih 

membeli gorengan dan makanan cepat saji di kantin dibandingkan mengonsumsi menu bergizi 

seimbang yang disediakan melalui Program Makan Bergizi Gratis (MBG). Kebiasaan tersebut 

dapat menyebabkan tingginya asupan lemak dan rendahnya konsumsi serat yang berpotensi 

meningkatkan produksi prostaglandin penyebab dismenore. Meskipun Program MBG telah 

diterapkan sejak tahun 2025, belum seluruh siswi memanfaatkannya karena sebagian lebih 

memilih jajanan kantin yang dianggap lebih beragam dan sesuai dengan selera. Selain itu, 

pelaksanaan MBG yang masih relatif baru dan hanya diberikan satu kali sehari menyebabkan 

pengaruhnya terhadap pola makan harian siswi belum terlihat secara optimal. 

Pola makan yang buruk, seperti konsumsi makanan tinggi lemak dan natrium, rendah 

serat, makanan cepat saji, serta frekuensi makan yang tidak teratur, dapat meningkatkan risiko 

dismenore (Munah & Salsabila, 2025). Jumlah makan yang tidak teratur juga dapat 

meningkatkan terjadinya dismenore. Hal ini karena kebiasaan makan yang tidak teratur dapat 

mengganggu ritme alami tubuh serta memengaruhi kerja hormon reproduksi yang mengatur 

siklus menstruasi, sehingga nyeri haid lebih mudah terjadi (Savitri et al., 2025). Pola makan 

yang buruk pada masa remaja dan dewasa mengganggu perkembangan dan kematangan fungsi 

reproduksi, mengakibatkan masalah kebidanan dan ginekologi yang tidak memiliki gejala yang 

jelas tetapi dapat diobati jika diet diperbaiki. Selain itu, penurunan fungsi reproduksi dapat 

terjadi, yang berpotensi menyebabkan masalah obstetri dan ginekologi pada masa mendatang 

(Nurhajijah et al., 2025). 

Sebanyak 24 responden (32%) memiliki pola makan yang baik. Kebiasaan makan yang 

baik adalah tiga kali sehari untuk memenuhi kebutuhan energi dan zat gizi, terutama pada anak 

dan remaja. Menu yang lengkap terdiri dari makanan pokok, lauk hewani dan nabati, sayur, 

serta buah (Permatasari et al., 2023). Menu yang lengkap terdiri dari makanan pokok, lauk 

hewani dan nabati, sayur, serta buah (Permatasari et al., 2023). Seseorang dikatakan memiliki 

perilaku makan yang sehat apabila menu yang dikonsumsinya mengandung gizi seimbang yang 

dapat diperoleh dari beragam bahan pangan (Azzahra et al., 2023). 

Kondisi diatas dipengaruhi oleh karakteristik responden dalam penelitian ini. Pada 

penelitian ini usia terbanyak adalah 16 tahun sejumlah 48 siswi (64,86%). Usia 16 tahun 

merupakan masa remaja pertengahan, di mana sistem reproduksi telah berkembang lebih 

matang dibandingkan pada awal masa remaja. Sehingga dapat mengontrol pelepasan zat 

prostaglandin dan mencegah kontraksi rahim berlebihan yang memicu timbulnya nyeri 

dismenore (Janista et al., 2026). Berdasarkan IMT seluruh responden memiliki IMT normal 

sebanyak 74 responden (100%). IMT normal mencerminkan status gizi yang baik sehingga 

membantu menjaga keseimbangan hormon reproduksi dan mengurangi produksi prostaglandin 

yang berlebihan. Berdasarkan usia manarche, responden terbanyak mengalami manarche pada 

usia 13 tahun sebanyak 42 responden (56,76%). Sedangkan berdasarkan jarak sejak manarche 

mayoritas responden memiliki jarak sejak manarche selama 3 tahun sebanyak 64 responden 

(86,49%). Menarche pada usia normal 13 tahun serta lamanya waktu sejak menarche selama 3 

tahun memungkinkan terjadinya adaptasi fisiologis terhadap siklus menstruasi dan kestabilan 

hormonal (Wardani et al., 2021).  

Selain itu, adanya responden dengan pola makan baik sebanyak 24 orang (32%) dapat 

dikaitkan dengan adanya Program MBG yang sudah diterapkan di SMA Negeri 1 Godean sejak 

tahun 2025 dengan pemberian makan siang satu kali pada hari Senin sampai Jumat kepada 

seluruh siswa, Menu makanan yang disajikan telah disusun oleh ahli gizi sesuai dengan prinsip 
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gizi seimbang, sehingga diharapkan dapat membantu memenuhi kebutuhan gizi remaja, 

mendukung keseimbangan hormon, mencegah anemia, serta mengurangi risiko nyeri 

menstruasi atau dismenore. Namun, pola makan sehat tidak hanya dipengaruhi oleh program 

MBG di sekolah, tetapi juga oleh kebiasaan makan di rumah. Sebagian besar asupan makanan 

remaja masih dikonsumsi di rumah sehingga pengawasan orang tua terhadap jenis, kualitas, dan 

keteraturan konsumsi makanan turut berperan dalam membentuk pola makan yang lebih sehat. 

Hasil penelitian ini sejalan dengan penelitian Munah & Salsabila (2025) yang 

menunjukkan bahwa terdapat hubungan antara pola makan dengan kejadian dismenore pada 

remaja. Pola makan yang kurang baik dapat mengganggu perkembangan dan kematangan 

fungsi reproduksi serta meningkatkan risiko gangguan obstetri dan ginekologi. Namun, hasil 

penelitian ini tidak sejalan dengan penelitian Manulang (2026) yang menunjukkan bahwa tidak 

terdapat hubungan yang signifikan antara pola makan dan dismenore. Perbedaan hasil tersebut 

diduga dipengaruhi oleh faktor lain, seperti stres akademik, serta penggunaan instrumen pola 

makan yang belum secara spesifik mengukur konsumsi makanan pemicu peningkatan 

prostaglandin. 

Hubungan Pola Makan Dengan Kejadian Dismenore 

Berdasarkan hasil analisis bivariat, diketahui bahwa dari 74 responden, sebanyak 50 

responden (67,6%) memiliki pola makan kurang baik, sedangkan 24 responden (32,4%) 

memiliki pola makan baik. Pada kelompok responden dengan pola makan kurang baik, 

sebanyak 30 responden (40,5%) mengalami dismenore dan 20 responden (27%) tidak 

mengalami dismenore. Sebaliknya, pada kelompok responden dengan pola makan baik, seluruh 

responden yaitu 24 orang (32,4%) atau 100% tidak mengalami dismenore. Temuan ini 

menunjukkan bahwa kejadian dismenore lebih banyak ditemukan pada remaja yang memiliki 

pola makan kurang baik dibandingkan remaja dengan pola makan baik. 

Hasil uji statistik Chi-Square menunjukkan nilai Asymp Sig (p-value) sebesar <  0,001, 

sehingga dapat disimpulkan bahwa terdapat hubungan yang signifikan antara pola makan 

dengan kejadian dismenore pada remaja di SMA Negeri 1 Godean. Remaja dengan pola makan 

kurang baik cenderung lebih banyak mengalami dismenore dibandingkan remaja dengan pola 

makan baik. Nilai koefisien korelasi sebesar -0,572 menunjukkan bahwa hubungan antara 

kedua variabel bersifat sedang dengan arah negatif. Arah hubungan yang negatif berarti 

semakin baik pola makan responden, maka semakin rendah kemungkinan terjadinya dismenore. 

Sebaliknya, semakin buruk pola makan responden, maka semakin tinggi kemungkinan 

mengalami dismenore. 

Hasil penelitian ini dapat dijelaskan secara biologis karena pola makan yang kurang 

baik, terutama tinggi lemak, rendah serat, serta sering mengonsumsi makanan cepat saji dapat 

meningkatkan proses inflamasi dan produksi prostaglandin. Peningkatan prostaglandin 

menyebabkan kontraksi otot rahim yang lebih kuat sehingga memicu timbulnya nyeri 

menstruasi (Negi et al., 2018). Sebaliknya, pola makan yang memenuhi prinsip gizi seimbang 

dengan asupan karbohidrat, protein, lemak sehat, vitamin, mineral, serta serat yang cukup 

berperan dalam menjaga keseimbangan hormon reproduksi dan membantu mengendalikan 

produksi prostaglandin, sehingga risiko terjadinya dismenore menjadi lebih rendah (Munah & 

Salsabila, 2025). 

Temuan ini didukung oleh penelitian yang dilakukan oleh penelitian ini sejalan dengan 

penelitian Munah & Salsabila (2025) yang menunjukkan bahwa terdapat hubungan antara pola 

makan dengan kejadian dismenore pada remaja. Pola makan yang kurang baik dapat 

mengganggu perkembangan dan kematangan fungsi reproduksi serta meningkatkan risiko 

gangguan obstetri dan ginekologi. Namun, hasil penelitian ini tidak sejalan dengan penelitian 
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Manulang (2026) yang menunjukkan bahwa tidak terdapat hubungan yang signifikan antara 

pola makan dan dismenore. Perbedaan hasil tersebut diduga dipengaruhi oleh faktor lain, seperti 

stres akademik, serta penggunaan instrumen pola makan yang belum secara spesifik mengukur 

konsumsi makanan pemicu peningkatan prostaglandin. 

Keterbatasan Penelitian 

Keterbatasan penelitian ini terletak pada penggunaan desain cross sectional yang hanya 

dapat menunjukkan hubungan antara pola makan dan kejadian dismenore tanpa membuktikan 

hubungan sebab-akibat. Selain itu, masih terdapat beberapa faktor lain yang juga dapat 

memengaruhi kejadian dismenore, seperti tingkat stres, aktivitas fisik, dan riwayat keluarga, 

yang belum dapat dikendalikan sepenuhnya dalam penelitian ini. Penelitian ini hanya dilakukan 

pada siswi di SMAN 1 Godean sehingga hasil penelitian ini belum tentu dapat menggambarkan 

kondisi remaja putri di sekolah atau wilayah lain secara umum. Selain itu, pengukuran pola 

makan menggunakan Food Frequency Questionnaire (FFQ) juga berpotensi menimbulkan 

recall bias, karena responden diminta mengingat kembali jenis dan frekuensi makanan yang 

dikonsumsi selama periode tertentu sehingga memungkinkan terjadinya kesalahan dalam 

pelaporan. 

4. KESIMPULAN 

Berdasarkan hasil penelitian mengenai hubungan pola makan dengan kejadian 

dismenore di SMAN 1 Godean, dapat disimpulkan bahwa terdapat hubungan yang signifikan 

antara pola makan dengan kejadian dismenore. Pola makan merupakan salah satu faktor yang 

berhubungan dengan kejadian dismenore pada remaja putri serta merupakan faktor yang dapat 

dimodifikasi melalui perubahan perilaku dan penerapan kebiasaan makan yang sehat. Remaja 

putri yang memiliki pola makan kurang baik cenderung lebih berisiko mengalami dismenore 

dibandingkan dengan remaja yang memiliki pola makan baik dan seimbang. Pola makan yang 

tidak teratur, kurangnya konsumsi makanan bergizi, tinggi lemak, rendah serat serta kebiasaan 

mengonsumsi makanan cepat saji dapat memengaruhi kondisi tubuh dan keseimbangan hormon 

yang berperan dalam timbulnya nyeri menstruasi.  

Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa semakin baik pola makan remaja, maka 

semakin baik pula kondisi kesehatan reproduksinya, termasuk dalam mengurangi risiko 

terjadinya dismenore. Oleh karena itu, menjaga pola makan sehat dan seimbang sangat penting 

bagi remaja putri sebagai salah satu upaya untuk mencegah atau mengurangi kejadian 

dismenore. Penelitian ini diharapkan dapat menjadi sumber informasi dan bahan edukasi bagi 

remaja putri agar lebih memperhatikan pola makan serta menerapkan gaya hidup sehat untuk 

menjaga kesehatan reproduksi. 
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