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PENDAHULUAN 

Pada masa ini terjadi banyak 
perubahan pada seseorang, baik fisik 
maupun psikis, serta pematangan fungsi 
organ reproduksi yang ditandai dengan 
menstruasi. Menstruasi adalah proses 
keluarnya darah secara periodik dari uterus 
yang disertai dengan pelepasan 
(deskuamasi) endometrium sehingga 
menyebabkan timbulnya rasa nyeri. Nyeri 
haid atau yang dikenal dengan dismenore 
adalah rasa keram pada otot perut bagian 
bawah yang muncul pada saat sebelum 

ataupun saat mengalami masa menstruasi 
(haid). Nyeri haid disebabkan kontraksi 
pada inding otot rahim sehingga menekan 
pembuluh darah disekitarnya, akibatnya 
pasokan oksigen ke dalam rahim terhambat 
dan dapat memicu munculnya rasa nyeri. 
Berkley mengungkapkan bahwa di seluruh 
dunia terdapat 90% dari remaja wanita yang 
mengalami masalah pada saat menstrusi (1) 
dan >50% wanita mengalami dismenore 
primer dengan 10-20% dari wanita tersebut 
mengalami gejala yang cukup parah.(2) Di 

JURNAL KESEHATAN 
FAKULTAS KESEHATAN 
UNIVERSITAS DIAN NUSWANTORO 
Volume 20. No.2, September 2021 
ISSN: 1412-6557 

*Corresponding author: E-mail: marienedolang@gmail.com 

ABSTRACT 

Menstrual pain, also known as dysmenorrhea, is a muscle cramping feeling in the lower 
abdomen that occurs during menstruation. Menstrual pain is caused by the muscle walls 
of the uterus contracting so that it compresses the surrounding blood vessels, as a result 
the supply of oxygen to the uterus is blocked and triggers pain. This study aims to 
determine the effect of giving green coconut water to reduce dysmenorrhea pain in 
adolescent girls in the Stikes Dormitory of Pasapua Ambon. This study uses a pre-
experimental design with the static group comparison: randomized control group only. The 
results of the study showed that there was an effect of giving green coconut water on 
dysmenorrhea in adolescent girls in the Stikes Pasapua Ambon dormitory with p value = 
0.000 (p <0.05). The conclusion of green coconut water can reduce the occurrence of 
dysmenorrhea in adolescent girls in the Stikes Dormitory Pasapua Ambon 
 
Keywords: pain intensity; green coconut water; dysmenorrhea 
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Indonesia sekitar 55% remaja putri di 
Indonesia yang mengalami dismenore.(3) 

Nyeri yang dirasakan pada saat haid 
(dismenore) dapat dikatakan normal jika 
hanya dirasakan pada 1-2 hari saat haid 
dan saat menjelang haid. Gejala yang 
terjadi pada saat menstruasi adalah mual, 
dan kadang-kadang muntah, pusing dan 
sakit kepala, payudara terasa nyeri, 
bengkak, serta nyeri pada perut bagian 
bawah sehingga, mengganggu aktivitas 
sehari-hari. Fatimah (2017) 
mengungkapkan bahwa rasa nyeri daat 
timbul dikarenakan ketidakseimbangan 
hormon progesterone dalam darah.(4) 
Begitupun dengan hasil penelitian yang 
dilakukan Anisa (2015) menyatakan bahwa 
dismenore primer merupakan salah satu 
gangguan ginekologik yang sering terjadi 
pada remaja perempuan.(5) 

Dismenore yang dirasakan sering 
mengganggu, dimana rasa nyeri dan kadar 
gangguan yang dirasakan untuk setiap 
wanita tidak sama. Pada sebagian wanita 
ketika mengalami menstruasi masih dapat 
melakukan aktivitas, tetapi adapula yang 
tidak dapat beraktivitas dan hal ini dapat 
menurunkan kualitas hidup orang tersebut. 
Hasil penelitian yang telah dilakukan oleh 
Wong (2018) bahwa dismenore yang 
dialami oleh wanita usia reproduksi dapat 
mengganggu aktivitas sehari-hari dan 
bahkan bisa menurunkan kualitas hidup. (6) 

Agar dapat mengurangi rasa nyeri 
yang dirasakan saat menstruasi dapat 
dilakukan dengan pengobatan secara 
farmakologi atau non-farmakologi. 
Pengobatan farmakologi pada saat nyeri 
haid dapat menggunakan obat analgetika. 
Analgetik narkotik pada dosis biasa dapat 
menimbulkan efek samping seperti mual, 
muntah, konstipasi, kegelisahan, dan rasa 
ngantuk. Sedangkan pengobatan non-

farmakologi terdiri dari teknik relaksasi, 
teknik stimulasi kulit dan dapat 
menggunakan obat herbal, dalam penelitian 
ini menggunakan air kelapa hijau.  

Dalam Air kelapa hijau terdapat 
sejumlah mineral, yaitu nitrogen, fosfor, 
kalium, magnesium, klorin, sulfur, dan besi. 
Air kelapa mengandung kalsium, 
magnesium dan vitamin C yang dapat 
mengurangi terjadinya ketegangan otot 
perut, otot uterus, dan juga dapat 
membantu meringankan rasa sakit yang 
diakibatkan kram saat menstruasi.(7) 
Penelitian yang telah dilakukan Lima (2015) 
bahwa Kalsium dan Magnesium yang 
terdapat dalam air kelapa dapat 
mengurangi ketegangan otot yang dialami 
oleh wania yang menstruasi dan Vitamin C 
(zat-zat alami anti inflamasi) dapat 
membantu mengurangi nyeri yang 
ditimbulkan karena kram menstruasi 
dengan cara menghambat 
ezimcyclooxygenase berperan dalam 
mendorong pembentukan prostaglandin.(8) 
Lestari F pada penelitiannya tahun 2015 
bahwa dengan air kelapa yang diberikan 
selama 3 hari sebanyak 250ml pada pagi 
dan sore dapat menurunkan dismenore 
pada remaja putri.  
 Studi pendahuluan yang dilakukan 
pada beberapa Remaja yang berada di 
asrama Stikes Pasapua Ambon, sebagian 
besar mereka mengalami gejala dismenore 
seperti kram atau nyeri perut bawah yang 
bisa menyebar sampai ke punggung 
bawah, merasa tertekan di perut, lemah, 
lesu, dan tidak bertenaga pada saat 
menstruasi sehingga peneliti tertarik 
mengambil penelitian ini. Penelitian ini 
mempunyai tujuan mengetahui pengaruh 
pemberian air kelapa hijau terhadap 
penurunan nyeri hadi pada remaja putri di 
STIKES Pasapua Ambon.

 
METODE PENELITIAN 

Desan penelitian ini adalah penelitian 
Pra Eksperiment dengan pendekatan the 
static group comparison: randomized 
control group only. Lokasi penelitian di 
Asrama STIKES PAsapua Ambon yang 
dilakukan selama 1 bulan dari 21 
September – 21 Oktober 2018. Populasi 
dalam penelitian ini adalah seluruh remaja 
putri yang tinggal Asrama STIKES Pasapua 
Ambon sebanyak 44 remaja putri. Dalam 

penelitian ini jumlah sampel sebanyak 44 
remaja putri yang mengalami dismenore, 
dimana sebanyak 22 kelompok eksperimen 
(diberi perlakuan) dan 22 kelompok kontrol 
(tidak diberi perlakukan). Pengambilan 
sampel menggunakan teknik total sampling. 
 Data primer diperoleh dari responden 
melalui observasi langusng untuk 
mengukur tingkat intensitas nyeri pretest 
dan posttest dengan menggunakan 
Numeric Rating Scale. Data sekunder 
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diperoleh dari Asrama STIKES Pasapua 
Ambon. Pengolahan dan analisis data 
menggunakan SPSS dan tersaji dalam 
bentuk distribusi frekuensi dan tabulasi 

silang menggunkan uji Statistik Wilcoxon, 
dan Mann Withney dengan tingkat 
signifikansi p< 0,05.(9)

 
HASIL 
Tabel. 1 Distribusi Responden Berdasarkan Karakteristik di Asrama STIKES Pasapua 

Ambon Tahun 2019 

Karakteristik 
Kelompok Intervensi Kelompok Kontrol 

n % n % 

Umur 
17-19 Tahun 
20-21 Tahun 

 
15 
5 

 
75,0 
25,0 

 
11 
9 

 
55,0 
45,0 

Lama Menstruasi 
3-7 Hari 
> 7 Hari 

 
19 
1 

 
95,0 
5,0 

 
20 
- 

 
100,0 

- 

Total 20 100,0 20 100,0 

  Sumber: Data Primer, 2019 

 
 Hasil analisis berdasarkan pada tabel 
1 didapatkan bahwa dari 20 responden 
yang diberikan air kelapa hijau, sebagian 
besar 15 responden (75,0%) berada pada 
kategori umur 17-19 tahun. Ditinjau dari 
lama menstruasi 19 responden (95,0%) 
berada pada kategori 3-7 hari. Sedangkan 

pada 20 responden yang tidak diberikan air 
kelapa hijau, sebagian besar yaitu 11 
responden 55,0%) berada pada kategori 
umur 17-19 tahun dan dari lama menstruasi 
20 responden (100,0%) berada pada 
kategori 3-7 hari.

 
Tabel. 2 Distribusi Responden Berdasarkan Intesitas Nyeri di Asrama STIKES Pasapua 

Ambon Tahun 2019 

Intensitas Nyeri 
Kelompok Intervensi Kelompok Kontrol 

n % n % 

Sebelum 
Tidak Nyeri 
Nyeri Ringan 
Nyeri Sedang 
Nyeri Berat 
Nyeri Sangat Berat 

 
0 
7 
9 
1 
3 

 
0 

35,0 
45,0 
5,0 
15,0 

 
0 
4 
9 
6 
1 

 
0 

20,0 
45,0 
30,0 
5,0 

Sesudah 
Tidak Nyeri 
Nyeri Ringan 
Nyeri Sedang 
Nyeri Berat 
Nyeri Sangat Berat 

 
1 
15 
1 
3 
0 

 
5,0 
75,0 
5,0 
15, 
0 

 
0 
3 
10 
5 
2 

 
0 

15, 
50,0 
25,0 
10,0 

Total 20 100,0 20 100,0 
  Sumber: Data Primer, 2019 

 
Hasil analisis pada tabel 2 

menunjukan sebelum pemberian air kelapa 
hijau mayoritas responden (kelompok 
intervesi) termasuk kategori nyeri sedang 
sebanyak 45,0% responden dan setelah air 
kelapa hijau diberikan rata-rata responden 
termasuk kategori skala nyeri ringan yang 
terdapat sebanyak 15 responden (75,0%). 

Sedangkan dari 20 responden yang tidak 
diberikan air kelapa hijau (kelompok kontrol) 
sebagian besar responden berada dalam 
kategori skala nyeri sedang sebanyak 
(45,0%) dan setelah di ukur kembali tingkat 
nyeri pada kelompok kontrol didapatkan 
bahwa sebagian besar responden berada 
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dalam kategori skala nyeri sedang yang 
terdapat sebanyak 50,0% responden.

Tabel. 3 Pengaruh Pemberian Air Kelapa Hijau Terhadap Intensitas Nyeri Haid di Asrama 
STIKES Pasapua Ambon Tahun 2019 

Variabel 
Skor Nyeri 

Pre-Test Post-Test 

Kelompok Intervensi   
n 

Mean 
Std. Deviation 

Minimum 
Maksimum 

20 
3,00 
1,026 

2 
5 

20 
2,30 

0,801 
1 
4 

 p = 0,000 
Kelompok Kontrol   

n 
Mean 

Std. Deviation 
Minimum 

Maksimum 

20 
3,20 
0,834 

2 
5 

20 
3,30 

0,865 
2 
5 

 p = 0,157 

    Sumber: Data Primer, 2019 
 
 Hasil analisis pada tabel 3 
menunjukan bahwa sebelum pemberian air 
kelapa hijau rata-rata skor nyeri sebesar 
3,00 dan sesudah diberikan diberikan air 
kelapa hijau terjadi penurunan rata-rata 
skor nyeri menjadi 2,30. Uji statistik 
diperoleh nilai p = 0,000, sehingga 
disimpulkan bahwa ada pengaruh 
pemberian air kelapa hijau terhadap 
dismenore pada remaja putri di Asrama 

Stikes Pasapua Ambon. Pada kelompok 
kontrol menunjukan sebelum pemberian air 
kelapa hijau rata-rata skor nyeri sebesar 
3,20 dan setelah air kelapa hijau diberikan 
rata-rata skor nyeri sebesar 3,30. Uji 
statistik diperoleh nilai p = 0,157, sehingga 
dapat disimpulkan bahwa tanpa diberikan 
air kelapa hijau tidak dapat menurunkan 
dismenore yang dialami oleh remaja putri di 
Asrama Stikes Pasapua Ambon.

 
Tabel. 4 Perbedaan Efektifitas Pemberian Air Kelapa Hijau Terhadap Nyeri Haid Pada 

Remaja Putri Di Asrama Stikes Pasapua Ambon Tahun 2019 
Nilai Statistik Kelompok Intervnsi Kelompok Kontrol 

n 
Mean 

SD 

20 
2,30 
0,801 

20 
3,30 
0,865 

p = 0,000 

   Sumber: Data Primer, 2019 
 

 Hasil analisis tabel 4 menunjukan 
bahwa nilai rata-rata selisih intensitas nyeri 
pada kelompok Intervensi adalah 2,30 dan  
kelompok Kontrol sebesar 3,30. Hasil uji 
statistik untuk melihat perbedaan intensitas 
nyeri pada kelompok pemberian air kelapa 
hijau dan kelompok tanpa pemberian air 

kelapa hijau didapatkan nilai p = 0,000 
(p<0,05) maka Ho ditolak, sehingga 
simpulkan bahwa ada perbedaan intensitas 
nyeri pada responden yang diberikan air 
kelapa hijau dengan yang tidak diberikan air 
kelapa hijau.

 
PEMBAHASAN 
 Cairan berelektrolit yang terkandung 
dalam air kelapa dapat mencegah 

terjadinya dehidrasi. Asam folat yang 
terdapat dalam air kelapa juga dapat 
menggantikan darah yang keluar karena 
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merupakan suatu komponen yang 
dibutuhkan dalam memproduksi sel darah 
merah. Dengan tercukupnya produksi 
darah maka akan menyebabkan peredaran 
darah menjadi lebih lancar. Jika peredaran 
lancar maka kebutuhan oksigen dan nutrisi 
pada sel akan tercukupi dan dengan kondisi 
akan menyebabkan tubuh menjadi lebih 
tahan terhadap sensasi nyeri yang 
ditimbulkan saat dismenore. Air kelapa 
dapat mengurangi dismenore dengan 
mengkonsumsi 1 gelas kelapa hijau 250 ml 
dan 1 potong gula aren dengan cara kedua 
bahan tersebut dicampur dan diaduk 
sampai merata, diminum 2 kali sehari 1 
gelas dan dikonsumsi pagi dan dan sore 
hari, selama 3 hari berturut-turut. Air kelapa 
yang sudah dikeluarkan dari buahnya dapat 
bertahan selama 4 jam dalam suhu ruang, 
dan sampai 24 jam jika disimpan dalam alat 
pendingin atau kulkas.  

Berdasarkan hasil observasi terhadap 
kelompok pemberian air kelapa hijau 
(intervensi) dengan kelompok tanpa 
pemberian air kelapa hijau (kontrol) dan 
hasil analisis uji statistik Mann Whitney 
diperoleh bahwa ada perbedaan intensitas 
nyeri antar kelompok intervensi dengan 
kelompok kontrol dimana p value untuk 
kelompok kontrol sebesar 0,000 < 0,05 
maka Ho ditolak, sehingga dapat 
disimpulkan bahwa ada pengaruh 
pemberian air kelapa hijau terhadap 
dismenore. Sedangkan untuk kelompok 

kontrol p value 0,157 > 0,05 maka Ha 
ditolak, sehingga dapat disimpulkan bahwa 
tanpa pemberian air kelapa hijau tidak 
dapat menurunkan nyeri haid pada remaja 
putri di Asrama Stikes Pasapua Ambon. 
 Pemberian air kelapa hijau tidak 
menyita waktu dan juga mudah untuk 
dilakukan dimanapun dan kapanpun. Air 
kelapa hijau dapat merelaksasikan otot 
Rahim. Ketika kontraksi otot pada Rahim 
terjadi, maka suplai darah ke endometrium 
menyempit (vesokontriksi) dan proses inilah 
yang menyebabkan rasa sakit saat 
menstruasi. Menurut asumsi peneliti 
adanya perbedaan intensitas nyeri setelah 
diberikan air kelapa hijau dengan tanpa 
diberikan air kelapa hijau ini disebabkan 
karena air kelapa yang diberikan 
mengandung kalsium dan magnesium yang 
dapat mengurangi terjadinya ketegangan 
pada otot dan vitamin C yang dapat 
membantu meringankan rasa sakit akibat 
kram menstruasi. 
 Hasil penelitian ini sejalan dengan 
penelitian Siti Khadijah (2017) bahwa 
terdapat perbedaan penurunan tingkat nyeri 
dismenore sebelum dan setelah pemberian 
air kelapa hijau.(10) Selain itu, penelitian 
yang dilakukan oleh Fitri Lestari (2015) 
menunjukan bahwa air kelapa hijau 
merupakan cara mudah yang dapat 
dilakukan untuk mengurangi nyeri haid 
tanpa risiko dan tidak memerlukan biaya.(11)

KESIMPULAN DAN SARAN 
 Dari hasil penelitian disimpulkan 
bahwa ada air kelapa hijau dapat 
menurunkan terjadinya dismenore pada 
remaja putri di Asrama Stikes Pasapua 

Ambon. Bagi remaja yang merasakan nyeri 
pada saat menstruasi diharapkan 
mengkonsumsi air kelapa hijau secara 
tertur saat menstruasi untuk mengurangi 
dismenore. 
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