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Abstrak

Premenstrual Syndrome (PMS) merupakan salah satu masalah kesehatan reproduksi yang sering dialami remaja
perempuan dan ditandai dengan munculnya berbagai gejala fisik, emosional, dan perilaku pada fase luteal siklus
menstruasi. Salah satu keluhan fisik yang dapat mengganggu aktivitas sehari-hari adalah nyeri. Progressive Muscle
Relaxation (PMR) merupakan salah satu intervensi nonfarmakologis yang dilakukan melalui proses menegangkan
dan melemaskan kelompok otot secara bertahap sehingga membantu menghasilkan kondisi relaksasi. Penelitian
ini bertujuan untuk mengetahui efektivitas PMR terhadap penurunan nyeri pada remaja dengan PMS. Penelitian
menggunakan desain quasi experimental one group pretest-posttest design. Sampel berjumlah 30 siswi SMA di
Yogyakarta yang dipilih menggunakan purposive sampling. Intervensi PMR diberikan selama 4 minggu dengan
frekuensi 2 kali per minggu dan durasi 10—15 menit setiap sesi. Tingkat nyeri diukur menggunakan Visual Analog
Scale (VAS). Analisis data dilakukan menggunakan Shapiro-Wilk Test dan dilanjutkan dengan Wilcoxon Signed
Rank Test karena data tidak berdistribusi normal. Rata-rata skor nyeri sebelum intervensi sebesar 2,03 + 0,809 dan
setelah intervensi menjadi 2,67 + 0,479. Hasil uji Wilcoxon menunjukkan Z = —3,934 dengan p-value = 0,000 (p
< 0,05). Terdapat perubahan tingkat nyeri yang signifikan setelah pemberian PMR. Berdasarkan sistem
pengkodean tingkat nyeri yang digunakan dalam penelitian, perubahan skor menunjukkan penurunan tingkat nyeri.
PMR dapat menjadi salah satu intervensi nonfarmakologis untuk membantu mengurangi nyeri pada remaja dengan
PMS.

Kata kunci: Premenstrual Syndrome, Progressive Muscle Relaxation, nyeri, remaja, relaksasi
Abstract

Premenstrual Syndrome (PMS) is a reproductive health problem commonly experienced by adolescent girls and
is characterized by various physical, emotional, and behavioral symptoms during the luteal phase of the menstrual
cycle. One of the physical complaints that may interfere with daily activities is pain. Progressive Muscle
Relaxation (PMR) is a non-pharmacological intervention performed through systematic tension and relaxation of
muscle groups to promote relaxation. This study aimed to determine the effectiveness of PMR in reducing pain
among adolescents with PMS. This study used a quasi-experimental one-group pretest-posttest design. The sample
consisted of 30 female students from a senior high school in Yogyakarta selected using purposive sampling. The
PMR intervention was administered for 4 weeks, twice a week, for 10—15 minutes per session. Pain intensity was
measured using the Visual Analog Scale (VAS). Data were analyzed using the Shapiro-Wilk Test followed by the
Wilcoxon Signed Rank Test because the data were not normally distributed. The mean pain score was 2.03 = 0.809
before the intervention and 2.67 + 0.479 after the intervention. The Wilcoxon test showed Z = —3.934 with a p-
value of 0.000 (p < 0.05). There was a significant change in pain level after the PMR intervention. Based on the
pain scoring system used in the study, the change in score indicated a reduction in pain level. PMR may be
considered a non-pharmacological intervention to help reduce pain among adolescents with PMS.
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1. PENDAHULUAN

Premenstrual Syndrome (PMS) merupakan salah satu masalah kesehatan reproduksi
yang sering dialami remaja perempuan. PMS ditandai dengan munculnya gejala fisik,
emosional, dan perilaku pada fase luteal siklus menstruasi, yaitu sekitar 7-14 hari sebelum
menstruasi dan umumnya berkurang setelah menstruasi dimulai [1]. Gejala tersebut dapat
berupa nyeri perut, nyeri punggung bawah, nyeri payudara, kram pelvis, sakit kepala, mudah
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lelah, serta perubahan suasana hati yang dapat mengganggu aktivitas belajar dan kualitas hidup
remaja perempuan [2].

Siklus menstruasi merupakan proses fisiologis yang melibatkan perubahan pada uterus
dan ovarium. Siklus haid dihitung sejak hari pertama perdarahan sampai hari sebelum haid
berikutnya. HIFERI-POGI menjelaskan bahwa siklus haid umumnya berlangsung sekitar 28
hari dengan rentang normal 21-35 hari dan terdiri atas fase menstruasi, proliferatif, serta
sekretorik. Fase sekretorik pada siklus uterus berlangsung bersamaan dengan fase luteal pada
siklus ovarium [3].

Faktor yang memengaruhi siklus menstruasi meliputi usia, status gizi, aktivitas fisik,
stres, pola tidur, indeks massa tubuh, dan keseimbangan hormon reproduksi [4]. Aktivitas fisik
yang rendah dapat berkaitan dengan meningkatnya keluhan menstruasi, sedangkan aktivitas
fisik yang dilakukan secara teratur dapat membantu menjaga kondisi fisik dan mengurangi
berbagai keluhan menstruasi.

Masa remaja merupakan periode perkembangan yang ditandai dengan perubahan
hormonal yang signifikan. Perubahan hormonal selama siklus menstruasi dapat berkaitan
dengan munculnya berbagai gejala PMS. Peningkatan prostaglandin dapat menyebabkan
kontraksi miometrium, vasokonstriksi pembuluh darah uterus, penurunan suplai oksigen
jaringan, dan spasme otot pada daerah pelvis sehingga dapat berkontribusi terhadap timbulnya
nyeri [5]. Gejala fisik yang sering dikeluhkan meliputi nyeri perut, nyeri punggung bawah, nyeri
payudara, sakit kepala, dan kram pelvis [4].

PMS dapat memberikan dampak terhadap aktivitas sehari-hari remaja perempuan.
Keluhan yang muncul dapat menurunkan konsentrasi belajar, membatasi aktivitas, dan
memengaruhi kualitas hidup [2]. Kondisi psikologis seperti stres dan kecemasan juga dapat
berkaitan dengan beratnya keluhan PMS [6].

Penanganan PMS dapat dilakukan secara farmakologis maupun nonfarmakologis. Salah
satu pendekatan nonfarmakologis yang dapat digunakan adalah Progressive Muscle Relaxation
(PMR). PMR merupakan teknik relaksasi dengan cara menegangkan dan kemudian
melemaskan kelompok otot secara sistematis [7].

PMR dapat membantu individu mengenali perbedaan antara kondisi otot tegang dan
rileks. Toussaint et al. menunjukkan bahwa PMR dapat meningkatkan kondisi relaksasi
psikologis dan fisiologis sehingga dapat digunakan sebagai salah satu teknik relaksasi yang
relatif sederhana untuk diterapkan [7].

Penelitian Widyaningrum dan Sari menunjukkan adanya perubahan tingkat kecemasan
setelah pemberian teknik relaksasi otot progresif pada remaja yang mengalami kecemasan
menghadapi PMS [8]. Hasil tersebut memberikan gambaran bahwa teknik relaksasi otot
progresif dapat digunakan sebagai salah satu pendekatan nonfarmakologis pada remaja dengan
keluhan yang berkaitan dengan PMS.

Penelitian Hardiyanti et al. juga menunjukkan bahwa teknik relaksasi otot progresif
dapat membantu mengurangi gejala PMS pada remaja putri [9]. Meskipun penelitian tersebut
membandingkan beberapa bentuk intervensi, hasilnya tetap memberikan dukungan terhadap
penggunaan relaksasi otot progresif dalam pengelolaan gejala PMS.

Penelitian Demiralp Ovgun dan Tuzun menunjukkan bahwa teknik PMR dapat
memberikan manfaat terhadap berbagai aspek PMS, termasuk gejala pramenstruasi, nyeri,
kualitas tidur, sirkulasi darah, dan kualitas hidup [10].

Abic et al. melalui penelitian randomized controlled trial menunjukkan bahwa latihan
PMR dapat memberikan manfaat terhadap beberapa aspek psikologis pada perempuan dengan
PMS, termasuk depresi, kecemasan, dan stres [11].
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Togluk dan Giil juga menunjukkan bahwa latthan PMR dapat memberikan efek positif
terhadap gejala PMS. Penelitian tersebut mendukung penggunaan PMR sebagai salah satu
intervensi nonfarmakologis dalam pengelolaan gejala PMS [12]

Efektivitas PMR terhadap keluhan nyeri juga didukung oleh penelitian Celenay et al.
pada perempuan dengan dismenore primer. Penelitian tersebut menunjukkan bahwa Jacobson's
Progressive Muscle Relaxation Technique dapat menurunkan intensitas nyeri menstruasi,
gejala menstruasi, kecemasan, serta dampak terhadap kualitas hidup [13]

Bukti yang lebih baru diperoleh dari penelitian Aksu et al. yang diterbitkan pada Mei
2026. Penelitian randomized controlled trial terhadap 42 perempuan dengan dismenore primer
menunjukkan bahwa latihan PMR menurunkan intensitas nyeri dan gejala menstruasi secara
signifikan dibandingkan kelompok kontrol. Penelitian tersebut juga menemukan perbaikan
pada komponen mental kualitas hidup [14]

Pengukuran tingkat nyeri pada penelitian ini menggunakan Visual Analog Scale (VAS).
VAS digunakan untuk menggambarkan intensitas nyeri secara subjektif sehingga perubahan
tingkat nyeri sebelum dan sesudah intervensi dapat dinilai [15].

Berdasarkan studi pendahuluan di salah satu SMA di Yogyakarta, sebagian siswi yang
mengalami PMS mengeluhkan nyeri yang mengganggu konsentrasi belajar dan aktivitas
sekolah. Intervensi nonfarmakologis seperti PMR belum diterapkan secara rutin sebagai upaya
penanganan nyeri PMS pada remaja. Oleh karena itu, penelitian ini bertujuan untuk mengetahui
efektivitas Progressive Muscle Relaxation (PMR) terhadap penurunan nyeri pada remaja
dengan Premenstrual Syndrome (PMS).

2. METODE PENELITIAN

Penelitian ini merupakan bagian dari penelitian utama berjudul Perbedaan Pengaruh
Progressive Muscle Relaxation (PMR) dengan Latihan Aerobik Intensitas Sedang terhadap
Penurunan Nyeri pada Remaja dengan Premenstrual Syndrome (PMS), dengan fokus analisis
pada kelompok Progressive Muscle Relaxation (PMR). Penelitian menggunakan metode
kuantitatif dengan rancangan quasi experimental one group pretest-posttest design. Penelitian
dilaksanakan di salah satu sekolah menengah atas di Yogyakarta pada bulan Mei 2026. Populasi
penelitian adalah siswi yang mengalami Premenstrual Syndrome (PMS). Teknik pengambilan
sampel menggunakan purposive sampling dengan jumlah sampel sebanyak 30 responden.
Karakteristik responden terdiri dari usia 15-16 tahun sebanyak 18 orang (60,0%) dan usia
17-18 tahun sebanyak 12 orang (40,0%). Kriteria inklusi meliputi remaja perempuan usia
15-18 tahun, mengalami gejala PMS, bersedia menjadi responden, dan mengikuti seluruh
rangkaian penelitian hingga selesai. Kriteria eksklusi meliputi responden yang sedang
mengonsumsi analgesik secara rutin, memiliki gangguan muskuloskeletal berat, atau tidak
hadir selama proses intervensi berlangsung. Intervensi Progressive Muscle Relaxation (PMR)
diberikan selama 4 minggu dengan frekuensi 2 kali dalam seminggu dan durasi 10—15 menit
setiap sesi. Latihan dilakukan di ruang yang telah disiapkan oleh pihak sekolah setelah kegiatan
belajar mengajar sesuai kesepakatan dengan pihak sekolah dan responden. Intervensi PMR
dilakukan secara bertahap melalui proses menegangkan dan melemaskan kelompok otot secara
sistematis. Gerakan dilakukan mulai dari kelompok otot tangan, lengan, bahu, wajah, leher,
dada, abdomen, punggung, hingga tungkai. Setiap kelompok otot ditegangkan selama beberapa
detik kemudian dilemaskan untuk menghasilkan kondisi relaksasi. Tingkat nyeri diukur
menggunakan Visual Analog Scale (VAS) sebelum intervensi dan setelah seluruh sesi
intervensi selesai. Pengukuran dilakukan pada fase luteal siklus menstruasi untuk memperoleh
gambaran nyeri PMS sebelum dan sesudah intervensi. Analisis data dilakukan menggunakan
Shapiro-Wilk Test untuk mengetahui distribusi data. Karena data tidak berdistribusi normal,
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analisis perubahan tingkat nyeri sebelum dan sesudah intervensi dilakukan menggunakan
Wilcoxon Signed Rank Test dengan tingkat kemaknaan p < 0,05.

3. HASIL DAN PEMBAHASAN

Hasil
Tabel 1. Karakteristik Responden Berdasarkan Usia
Rentang Usia Frekuensi %
15-16 tahun 18 60,0
17-18 tahun 12 40,0
Total 30 100,0

Tabel 1 menunjukkan bahwa sebagian besar responden berada pada rentang usia 15-16
tahun, yaitu sebanyak 18 orang (60,0%), sedangkan responden usia 17-18 tahun sebanyak 12
orang (40,0%). Seluruh responden merupakan remaja perempuan yang mengalami PMS.

Tabel 2. Tingkat Nyeri Sebelum dan Sesudah Intervensi Progressive Muscle Relaxation

(PMR)
Variabel Mean + SD
Pretest PMR 2,03 + 0,809
Posttest PMR 2,67 +0,479

Tabel 2 menunjukkan adanya perubahan rata-rata skor nyeri setelah pemberian
Progressive Muscle Relaxation (PMR). Nilai rata-rata pretest sebesar 2,03 + 0,809, sedangkan
nilai rata-rata posttest sebesar 2,67 + 0,479. Perubahan tersebut terjadi setelah responden
mengikuti intervensi PMR selama 4 minggu dengan frekuensi 2 kali dalam seminggu.

Tabel 3. Hasil Uji Wilxocon Progressive Muscle Relaxation (PMR)
Variabel Z p-value
Pretest-Posttest PMR -3,934 0,000

Tabel 3 menunjukkan hasil uji Wilcoxon terhadap tingkat nyeri sebelum dan sesudah
pemberian PMR. Hasil analisis menunjukkan nilai Z = —3,934 dengan p-value = 0,000 (p <
0,05), sehingga terdapat perubahan tingkat nyeri yang signifikan setelah pemberian intervensi
PMR.

Pembahasan

Berdasarkan hasil penelitian, sebagian besar responden berada pada rentang usia 15-16
tahun sebanyak 18 orang (60,0%), sedangkan responden berusia 17-18 tahun sebanyak 12
orang (40,0%). Seluruh responden merupakan remaja perempuan yang mengalami
Premenstrual Syndrome (PMS). Masa remaja merupakan periode perkembangan yang ditandai
dengan perubahan fisik dan hormonal, termasuk perubahan pada sistem reproduksi dan siklus
menstruasi. Perubahan yang terjadi selama masa tersebut dapat berkaitan dengan munculnya
berbagai keluhan menstruasi dan PMS pada remaja [2].

Karakteristik usia responden dalam penelitian ini menunjukkan bahwa PMS dan
keluhan nyeri dapat dialami pada kelompok usia remaja. WHO mendefinisikan remaja sebagai
individu berusia 10-19 tahun dan menempatkan kesehatan reproduksi sebagai salah satu aspek
penting dalam kesehatan remaja [2]. Oleh karena itu, pengelolaan keluhan PMS pada kelompok
remaja perlu mendapatkan perhatian, terutama melalui intervensi yang sederhana dan dapat
dilakukan secara nonfarmakologis.
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Hasil penelitian menunjukkan adanya perubahan tingkat nyeri setelah pemberian
Progressive Muscle Relaxation (PMR). Rata-rata skor nyeri sebelum intervensi sebesar 2,03 +
0,809, sedangkan setelah pemberian PMR menjadi 2,67 £+ 0,479. Berdasarkan sistem
pengkodean tingkat nyeri yang digunakan dalam penelitian, peningkatan skor menunjukkan
pergeseran menuju kategori nyeri yang lebih ringan. Dengan demikian, perubahan skor tersebut
menunjukkan adanya penurunan tingkat nyeri setelah pemberian PMR.

Hasil Wilcoxon Signed Rank Test menunjukkan nilai Z =—3,934 dengan p-value = 0,000
(p <0,05). Hasil tersebut menunjukkan bahwa terdapat perubahan tingkat nyeri yang signifikan
antara sebelum dan sesudah pemberian PMR. Dengan demikian, pemberian PMR menunjukkan
efektivitas terhadap penurunan tingkat nyeri pada remaja dengan PMS.

Penelitian Abic et al. [11] juga memberikan dukungan terhadap penggunaan PMR pada
perempuan dengan PMS. Penelitian tersebut membandingkan beberapa bentuk intervensi,
termasuk PMR, dan menilai gejala PMS serta kondisi psikologis seperti depresi, kecemasan,
dan stres. Hasil penelitian menunjukkan adanya manfaat intervensi PMR terhadap beberapa
aspek yang berkaitan dengan PMS. Hal tersebut menunjukkan bahwa PMR dapat memberikan
manfaat tidak hanya pada aspek fisik tetapi juga pada kondisi psikologis yang dapat menyertai
PMS.

Hasil penelitian ini sejalan dengan penelitian Togluk dan Giil [12] yang menunjukkan
bahwa Progressive Muscle Relaxation Exercises (PMRE) dapat membantu mengurangi gejala
PMS. Penelitian tersebut menggunakan desain randomized controlled trial dengan 106
perempuan yang mengalami PMS. Kelompok intervensi mendapatkan latithan PMR selama
delapan minggu, sedangkan kelompok kontrol tidak mendapatkan intervensi PMR. Hasil
penelitian menunjukkan adanya penurunan gejala PMS yang signifikan setelah pemberian
PMRE [12]. Hasil tersebut mendukung penelitian ini karena keduanya menunjukkan manfaat
latihan relaksasi otot progresif dalam membantu mengatasi keluhan yang berkaitan dengan
PMS. Meskipun penelitian Togluk dan Giil menilai gejala PMS secara keseluruhan, penelitian
ini secara khusus menilai tingkat nyeri sebagai salah satu keluhan fisik PMS.

Penelitian Celenay et al. [13] menunjukkan bahwa Progressive Muscle Relaxation
Technique dapat membantu menurunkan intensitas nyeri menstruasi. Hasil penelitian tersebut
mendukung penggunaan teknik relaksasi otot progresif sebagai salah satu intervensi
nonfarmakologis untuk membantu mengurangi nyeri [13].

Efektivitas PMR terhadap keluhan nyeri juga didukung oleh penelitian Aksu et al. 2026

[14] pada perempuan dengan dismenore primer. Penelitian tersebut menggunakan
Jacobson's Progressive Muscle Relaxation Technique dan mengukur intensitas nyeri sebelum
dan sesudah intervensi. Hasil penelitian menunjukkan bahwa teknik relaksasi otot progresif
dapat menurunkan intensitas nyeri menstruasi secara signifikan. Temuan tersebut memiliki
relevansi dengan penelitian ini karena sama-sama menunjukkan manfaat relaksasi otot
progresif terhadap keluhan nyeri yang berkaitan dengan menstruasi.

Secara fisiologis, PMR dilakukan melalui proses menegangkan dan melemaskan
kelompok otot secara sistematis. Proses tersebut membantu individu mengenali perbedaan
antara kondisi otot tegang dan kondisi otot rileks. Relaksasi yang dihasilkan dapat membantu
mengurangi ketegangan otot dan memberikan kondisi tubuh yang lebih rileks [7]. Kondisi
tersebut dapat membantu mengurangi persepsi terhadap ketidaknyamanan dan nyeri yang
dirasakan selama PMS.

Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa PMR dapat menjadi salah satu pilihan
intervensi nonfarmakologis yang sederhana bagi remaja dengan PMS. Intervensi dilakukan
selama 4 minggu dengan frekuensi 2 kali dalam seminggu dan durasi 10—15 menit setiap sesi,
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sehingga relatif mudah diterapkan dalam kegiatan pelayanan kesehatan maupun sebagai latihan
mandiri setelah responden memperoleh instruksi yang tepat.

Berdasarkan hasil penelitian dan dukungan penelitian terdahulu, dapat disimpulkan
bahwa PMR efektif terhadap penurunan nyeri pada remaja dengan PMS. Perubahan tingkat
nyeri yang signifikan setelah intervensi menunjukkan bahwa PMR berpotensi digunakan
sebagai salah satu intervensi nonfarmakologis untuk membantu mengurangi keluhan nyeri pada
remaja dengan PMS.

Meskipun demikian, hasil penelitian perlu ditafsirkan berdasarkan keterbatasan
penelitian. Jumlah responden hanya 30 orang dan penelitian dilakukan pada satu sekolah. Selain
itu, nyeri merupakan pengalaman subjektif sehingga dapat dipengaruhi oleh berbagai faktor
lain seperti pola tidur, stres, aktivitas fisik di luar intervensi, pola makan, dan kondisi siklus
menstruasi. Penelitian selanjutnya disarankan melibatkan sampel yang lebih besar, periode
intervensi lebih panjang, dan pengendalian faktor perancu yang lebih baik.

4. KESIMPULAN

Berdasarkan hasil penelitian dapat disimpulkan bahwa Progressive Muscle Relaxation
(PMR) efektif terhadap penurunan nyeri pada remaja dengan PMS. PMR dapat menjadi salah
satu intervensi nonfarmakologis yang sederhana, mudah dilakukan, dan berpotensi diterapkan
dalam program kesehatan sekolah maupun secara mandiri oleh remaja untuk membantu
mengurangi nyeri PMS.
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