Original Article

Hubungan kualitas tidur dengan 198N 2502.0439
premenstrual syndrome (pms) pada nformasi artikel

santriwati pondok pesantren darussalam e~ sz

Diterbitkan : 31 Juli 2024

.. . Korespondensi
Siti Haniyah nama penulis: Siti Haniyah

afiliasi: Fakultas Kesehatan
Program Studi Keperawatan Program Sarjana, Fakultas Kesehatan Universitas Harapan Bangsa
. . email: sitihaniyah@uhb.ac.id
Universitas Harapan Bangsa

Sitasi:

Haniyah, S. (2024). Hubungan kualitas tidur dengan premenstrual syndrome (pms) pada santriwati pondok
pesantren darussalam. Jurnal Kesehatan. Vol.12(1).

ABSTRAK

Premenstrual syndrome (PMS) adalah sekumpulan gejala pada wanita usia subur akibat dari perubahan hormonal
yang berkaitan dengan siklus ovulasi atau saat terjadinya pelepasan sel telur dari ovarium. PMS muncul secara
siklik dalam rentang waktu 7 — 10 hari sebelum menstruasi dimulai dan menghilang 4 hari setelah haid keluar.
Faktor utama penyebab PMS adalah faktor hormonal, yakni ketidakseimbangan antara hormon estrogen dan
progesteron, serta adanya perubahan kadar serotonin. Penelitian bertujuan untuk mengetahui faktor dominan
yang mempengaruhi premenstrual syndrome (PMS) pada santriwati Pondok Pesantren Darussalam Purwokerto.
Metode penelitian ini desain penelitian deskriptif dengan pendekatan cross sectional. Teknik sampling dengan total
sampling sebanyak 76 santriwati yang berusia rentang dari 15 tahun - 18 tahun. Data diambil dengan
menggunakan kuesioner, kuesioner SPAF, kuesioner PSS, kuesioner GPAQ dan kuesioner PSQI. Analisis data yang
digunakan adalah uji logistic regression. Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa p value 0,001 < 0,05 yang berarti
ada pengaruh antara kualitas tidur dengan premenstrual syndrome (PMS) pada santriwati Pondok Pesantren
Darussalam dengan nilai (95% CI = 2.601 - 31.913), sehingga dapat diartikan santriwati dengan kualitas tidur
yang buruk beresiko mengalami PMS sebesar 9 kali lebih tinggi dibandingkan dengan santriwati yang memiliki
kualitas tidur yang baik setelah dikontrol variabel tingkat stres dan aktivitas fisik.

Kata kunci : Premenstrual Syndrome, kualitas tidur

ABSTRACT

Premenstrual syndrome (PMS) is a group of symptoms in women of childbearing age due to hormonal changes
related to the ovulatory cycle or the release of eggs from the ovaries. PMS appears cyclically within 7 — 10 days
before menstruation begins and disappears 4 days after menstruation begins. The main factors causing PMS are
hormonal factors, namely an imbalance between the hormones estrogen and progesterone, as well as changes in
serotonin levels. The research aims to determine the dominant factors that influence premenstrual syndrome (PMS)
In female students at the Darussalam Islamic Boarding School, Purwokerto. This research method is a descriptive
research design with a cross sectional approach. The sampling technique involved a total sampling of 76 female
students aged 15 — 18 years. Data was collected using questionnaires, SPAF questionnaires, PSS questionnaires,
GPA questionnaires and PSQI questionnaires. The data analysis used was a logistic regression test. The results of
this study show that the p value is 0.001 < 0.05, which means there is an influence between sleep quality and
premenstrual syndrome (PMS) in female students at the Darussalam Islamic Boarding School with a value of (95%
CI = 2,601 - 31,913), so it can be interpreted as female students with poor sleep quality. The risk of experiencing
PMS is 9 times higher than that of female students who have good sleep quality after controlling for variables such
as stress levels and physical activity.
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PENDAHULUAN

adalah salah
fisik

Premenstrual

Munculnya menstruasi

satu  perkembangan organ

reproduksi. syndrome
(PMS) adalah kondisi yang umum bagi
wanita yang mengalami ketegangan
sebelum menstruasi ( Ronanza et al.,
2022). Premenstrual syndrome adalah
keluhan yang hadir pada awal haid, dan
biasanya hilang setelah haid walaupun
kadang-kadang berlangsung sampai
depresi,

stabil,

haid selesai.
hati

Rasa cemas,
yang tidak

kelelahan, pertambahan berat badan,

suasana

pembengkakan, sakit pada payudara,
kejang, dan nyeri punggung dapat
muncul sekitar tujuh hingga sepuluh
hari sebelum haid dan akan memuncak
pada hari haid (Husna et al., 2022).

Salah satunya adalah perkembangan
fisik organ reproduksi pada sebagian
wanita menurut Muncu et al.,, 2022
terjadi gejala tetap ada selama 2448
jam di hari pertama menstruasi, tetapi
akan hilang dalam beberapa hari yang
akan datang. Di seluruh dunia, 47,8%
PMS

sekitar 20% dari mereka mengalami

wanita usia subur mengalami

masalah berat yang mengganggu
kegiatan yang dilakukan rutin mereka

dan sisanya mengalami gejala ringan
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hingga sedang (Gudipally & Sharma,
2023). Sebuah laporan tahun 2016 dari
Kesehatan Dunia (WHO)

menunjukkan bahwa wanita Asia lebih

Organisasi

sering mengalami PMS daripada wanita
Barat (Puji dkk., 2021).

Menurut penelitian dari studi Kohort
yang dilakukan di Zurich, sekitar 8%
wanita berusia 21-35 tahun mengalami
penyakit parah gejala premenstruasi,
sementara 14% lainnya mengalami
gejala sedang pada premenstruasi.
Menurut penelitian yang lebih baru
dikalangan mahasiswi yang diterbitkan
pada tahun 2019, prevalensi 49,9%
dengan jumlah 642 peserta menderita
gejala yang parah
(Ddzsa-Juhasz dkk., 2023). Penyebab
PMS vyang

premenstruasi

sering muncul vyaitu

ketidakseimbangan antara hormon

estrogen dan progesteron, serta

adanya perubahan kadar serotonin
(Ilmi & Utari, 2018)

Faktor hormonal disebabkan oleh
kadar

hormon estrogen yang lebih tinggi dan

ketidakseimbangan  antara
kadar hormon progesterone yang lebih
rendah. Kerja neurotransmitter seperti
serotonin, yang berhubungan dengan
siklus ovulasi dan menstruasi, dapat
dipengaruhi oleh perubahan hormonal.

Suasana hati seseorang berubah, yang



dapat dikaitkan dengan masalah tidur.
Gangguan PMS akan diperparah oleh
kekurangan serotonin (Lutfiyatii et al.,
2021). Kualitas tidur yang baik dapat
meringankan gejala PMS, tetapi kualitas
tidur yang buruk dapat memperburuk
gejala (Hanin et al., 2021).

PMS pada remaja dapat berdampak
pada prestasi mereka di sekolah dan
menurunkan  produktivitas  dalam
aktivitas sehari-hari. Kegiatan kampus
PMS,

konsentrasi

dipengaruhi  oleh seperti

penurunan belajar,
masalah komunikasi dengan teman,
dan peningkatan  absensi  dan
produktivitas belajar (Hardaniyati et al.,

2022).

METODE

Penelitian ini  dirancang untuk

menggunakan pendekatan penelitian
desain

cross-sectional sebagai
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penelitian  deskriptif. Penelitian ini
dilakukan pada bulan April 2024 di
Pondok Pesantren Putri Darussalam
Purwokerto dan melibatkan semua
santriwati usia 15 hingga 18 tahun dari
Pondok

Purwokerto,

Pesantren Darussalam
totalnya 76 santriwati.
Kriteria inklusi dalam penelitian ini
adalah santriwati usia 15 hingga 18
Pondok

Purwokerto

Pesantren

yang
mengalami menstruasi pada bulan April
2024. Penelitian ini tidak melibatkan
santriwati yang tidak aktif di Pondok

tahun dari

Darussalam

Pesantren selama penelitian. Instrumen
Kualitas tidur dalam penelitian ini
menggunakan standar Pittsburgh Sleep
Quality Index (PSQI) dan Shortened
Premenstrual Assessment Form (SPAF),

yang diadopsi oleh Lestari, 2023. Untuk

tujuan analisis penelitian ini
menggunakan uji korelasi tingkat
Spearman



HASIL DAN PEMBAHASAN

. Karakteristik santriwati (umur, Indeks Massa Tubuh (IMT) dan usia menarche)

Tabel 4.1 Karakteristik Santriwati Pondok Pesntren Darussalam Purwokerto

Karakteristik Frekuensi (f)  Persentase (%)
1. Umur
15 tahun 15 19.27
16 tahun 27 35.5
17 tahun 22 28.9
18 tahun 12 15.8
2. Indeks Massa Tubuh (IMT)
Kurus 20 26.3
Normal 53 69.7
Gemuk 3 3.9
3. Usia menarche
Menarche dini 1 1.3%
Menarche normal 71 93.4%
Menarche tarda 4 5.3%
Total 76 100%

Dari Tabel 4.1 didapatkan bahwa dari 76 responden mayoritas responden berusia
16 tahun yaitu sebanyak 27 responden (35,5% ), sebagian besar IMT responden
dalam kategori normal yaitu sebanyak 53 responden (69.7%) dan usia menarche
responden mayoritas dalam kategori menarche normal yaitu sebanyak 71

responden (93,4%) dari 76 responden.

b.Kejadian Premenstrual Syndrome (PMS)
Tabel 4.2 Distribusi Frekuensi Kejadian Premenstrual Syndrome (PMS) Pada

Santriwati Pondok Pesantren Darussalam Purwokerto

Kategori Frekuensi Persentase (%)
()

Tidak ada gejala — gejala ringan 49 64.5

Gejala sedang — berat 27 35.5

Total 76 100

Berdasarkan distribusi frekuensi responden tabel 4.2 menunjukkan bahwa
sebagian besar responden dengan premenstrual syndrome tidak memiliki gejala

sama sekali, yaitu 49 responden (64,5%).
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Tabel 4.3 Distribusi Frekuensi Kualitas Tidur Pada Santriwati Pondok Pesantren

Darussalam Purwokerto

Kualitas Tidur Frekuensi (f) Persentase (%)
Baik 36 47.4
Buruk 40 52.6
Total 76 100

Berdasarkan distribusi frekuensi responden berdasarkan kualitas tidur tabel 4.3
menunjukkan bahwa sebagian besar responden berada dalam kategori kualitas
tidur yang buruk, yaitu 40 responden (52,6%).

Tabel 4.7 Pengaruh kualitas tidur terhadap Premenstrual Syndrome (PMS)

santriwati Pondok Pesantren Darussalam Purwokerto

PMS
. ) . Gejala r p-
Kualitas Tidak ada gejala - Total .
i . . sedang — hitung value
Tidur gejala ringan
berat
F % F % F %

Baik 32 42.1% 4 5.1 36 47.4
Buruk 17 22.4 23 30.3 40 52.6 0.484 0.000

Tabel 4.7 menunjukkan distribusi frekuensi responden berdasarkan kualitas tidur
dengan premenstrual syndrome Berdasarkan seluruh sampel penelitian
memperlihatkan hasil bahwa responden yang mengalami kualitas tidur baik yaitu
sebanyak 50 responden (52,6%) gejala sedang hingga gejala berat sebanyak 23
responden (30,3%).

Terdapat hubungan signifikan antara tingkat stres dengan premenstrual
syndrome (PMS) dan kekuatan korelasi sedang, menurut nilai signifikansi uji
korelasi spearman rank, di mana nilai p = 0.000 dan p-value < nilai a (0.05) dan
kekuatan korelasi sedang, dengan nilai koefisien korelasi 0,484.

Hasil penelitian ini sejalan dengan penelitian Lutfiyatii et al. (2021) bahwa ada
korelasi yang signifikan antara kualitas tidur dan PMS (Premenstrual Syndrome),
dengan nilai p = 0,001 dan p < 0,05.

Sistem saraf dan struktur tubuh lainnya dipengaruhi secara fisiologis oleh tidur.

Tidur dapat membantu memulihkan tingkat aktivitas normal dan keseimbangan
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di antara bagian sistem saraf. Sintesis protein bergantung pada tidur. Sintesis

protein, faktor hormonal, dapat menjadi penyebab PMS. Ini terjadi karena

ketidakseimbangan antara kadar hormon estrogen yang lebih tinggi dan kadar

hormon progesteron yang lebih rendah. Kerja neurotransmitter seperti serotonin,

yang berhubungan dengan siklus ovulasi dan menstruasi, dapat dipengaruhi oleh

perubahan hormonal. Serotonin juga mempengaruhi suasana hati, yang dapat

berhubungan dengan masalah tidur. Gangguan PMS akan diperparah oleh

kekurangan serotonin (Lutfiyatii et al., 2021).

KESIMPULAN

Pondok

Pesantren Darussalam paling banyak

Kualitas  tidur  santriwati
berada dalam kategori buruk, dengan
40 responden, yang merupakan
persentase 52,6 persen. Ada hubungan
antara kualitas tidur dan premenstrual
syndrome (PMS), dengan nilai p =
0,000, dengan koefisien korelasi (r)
sebesar 0,484, yang menunjukkan

kekuatan korelasi sedang.

SARAN

Partisipan  dalam  penelitian  ini
diharapkan memiliki kemampuan yang
lebih baik untuk melakukan penelitian
tentang faktor dominan
kejadian  PMS.

selanjutnya bisa merujuk tentang faktor

dengan
penelitian-penelitian
dominan dengan kejadian
PMS. Pondok Pesantren Darussalam

Purwokerto membuat aturan jam tidur

ideal untuk meningkatkan kualitas tidur
para santriwati. peneliti yang akan

datang dapat memberikan

penatalaksanaan PMS seperti aroma
terapy, yoga ataupun relaksasi yang

lain.
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