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Temulawak herbal medicine is an alternative intervention in reducing the level of
menstrual pain. Temulawak contains chemical compounds that have physiological
activity. The curcumin content is also known as an anti-tumor, antioxidant, and pain
reducer. The research aims to determine the effect of administering ginger herbal
medicine (Curcuma zanthorrhiza L) on reducing menstrual pain in adolescent girls
at SMAN 1 Porehu, North Kolaka Regency. The type of research used was quasi-
experimental using a one group pretest-posttest research design. The sample in this
study was all 27 young women who experienced pain during menstruation. The
research results showed that the scale of menstrual pain before administering ginger
herbal medicine (Curcuma zanthorrhiza L) reduced menstrual pain in young women
at SMAN 1 Porehu, North Kolaka district in the mild pain category was 1 (3.7%), the
moderate pain category was 13 (48%)..1%) and the severe pain scale category was
13 (48.1%). However, after administering ginger herbal medicine (Curcuma
zanthorrhiza L) the reduction in menstrual pain in adolescent girls at SMAN 1
Porehu, North Kolaka district experienced changes where menstrual pain in the
painless category was 15 (55.5%), and in the mild pain category was 12 ( 44.4%),.
The conclusion is that there is an effect of giving ginger herbal medicine (Curcuma
zanthorrhiza L) on reducing menstrual pain in adolescent girls at SMAN 1 Porehu,
North Kolaka Regency (p value of 0.000 < a 0.05).
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Pendahuluan

Remaja merupakan masa peralihan dari masa kanak-kanak ke dewasa. Batasan usia remaja menurut
World Health Organization (2010) adalah usia 12 sampai 24 tahun. Pada remaja terjadi perubahan biologis dan
psikologis yang pesat dari masa kanak-kanak ke masa dewasa terutama organ reproduksinya yaitu perubahan
alat kelamin dari tahap anakanak ke dewasa. Bagi remaja putri, kematangan organ reproduksi ditandai dengan
datangnya menstruasi (Nursafa & Adyani, 2019).

Menstruasi adalah proses alami pada wanita ditandai dengan proses deskuamasi, atau meluruhnya
endometrium bersama dengan darah melalui vagina. Terjadi setiap bulan kecuali apabila terjadi kehamilan.
Siklus menstruasi pertama pada umumnya terjadi pada gadis remaja saat mereka memasuki masa pubertas,
yaitu antara usia 8-16 tahun (Prawirohardjo, 2008 dalam (Wahyuningsih& Wahyuni, 2018). Saat menstruasi
banyak remaja mengalami masalah menstruasi diantaranya adalah nyeri haid atau dismenorea. Nyeri pada
waktu menstruasi ada yang ringan dan samar-samar, tetapi ada pula yang berat, bahkan beberapa wanita
sampai pingsan karena tidak kuat menahannya. Sebagian dari mereka merasa terganggu oleh nyeri menstruasi.
Dulu dismenorhea disisihkan sebagai masalah psikologis atau aspek kewanitaan yang tidak dapat dihindari,
tetapi sekarang dokter mengetahui bahwa dismenorhea merupakan kondisi medis yang nyata (Wahyuningsih
& Wahyuni, 2018; Apriyanti et al, 2018).

Menurut dari data World Health Organization (WHO) dalam penelitian (Lail, 2019) bahwa angka
kejadian dismenorea di dunia sangat besar. Rata-rata lebih dari 50% perempuan di setiap negara mengalami
dismenorea, seperti di Amerika Serikat prevalensi nyeri menstruasi diperkirakan 45-90% (Andarmoyo, 2013).
Nyeri menstruasi dapat menyebabkan ketidakhadiran saat bekerja dan sekolah sebanyak 13-51% perempuan
telah absen setidaknya sekali, dan 5-14% berulang kali absen (Oktarina et al., 2018). Klien dan lift melaporkan
bahwa prevalensi nyeri menstruasi 59,7%, di Sewedia sekitar 72% dari mereka yang mengeluh nyeri, 12%
tergolong berat, 37% tergolong sedang, 49% tergolong ringan. Studi ini juga melaporkan bahwa 14% remaja
putri yang mengalami nyeri menstruasi sering tidak masuk sekolah. Sebuah penelitian di Inggris menyatakan
bahwa 10% dari remaja sekolah lanjut tampak absen 1-3 hari setiap bulannya karena mengalami dismenorea
(Chayati & Na'mah, 2019).

Prevalensi dismenorea di Indonesia dalam penelitian (Hastuti & Widiyaningsih, 2020) angka kejadian
dismenorea sebesar 64,25% yang terdiri dari 54,89% dismenorea primer dan 9,36% dismenorea sekunder.
Angka kejadian dismenorea tipe primer di Indonesia adalah sekitar 54,89%, sedangkan sisanya adalah
penderita dengan tipe sekunder. Dismenorea terjadi pada remaja dengan prevalensi berkisar antara 43%
hingga 93% (Hastuti & Widiyaningsih, 2020).

Berdasarkan Laporan Riskesdas Provinsi Sulawesi Tenggara (2018), proporsi remaja putri umur 10-19
tahun sebanyak 2.431 orang. Dimana, 68,57% diantaranya sudah mendapat haid/menstruasi. Sedangkan di
Kabupaten Kolaka Utara proporsi remaja putri umur 10-19 tahun sebanyak 119 orang. Dimana, 66,06%
diantaranya sudah mendapatkan haid/menstruasi (Riskesdas Provinsi Sulawesi Tenggara, 2018).

Menurut data awal yang diperoleh dari bagian kesiswaan SMAN 1 Porehu kabupaten Kolaka Utara
menyatakan bahwa jumlah peserta didik pada tahun 2021 sebanyak 130 orang. Dimana 63 orang merupakan
remaja putri dan 67 orang remaja putra. Remaja yang mengalami nyeri pada saat menstruasi membatasi
aktivitas harian mereka khususnya aktivitas belajar di sekolah maupun kampus. Seorang pelajar perempuan
mengalami nyeri haid, aktivitas proses belajar mereka di sekolah terganggu dan tidak jarang hal tersebut
membuat mereka tidak hadir di sekolah. Selain itu, kualitas hidup cenderung berkurang, misalnya seorang
pelajar wanita yang mengalami nyeri haid tidak bisa berkonsentrasi belajar sehingga motivasi belajar mereka
berkurang karena nyeri haid/dismenorea yang dirasakan pada saat proses belajar mengajar (Hanum, 2019).

Hasil studi awal yang penulis lakukan di SMA Negeri 1 Porehu Kabupaten Kolaka Utara, kejadian
dismenorea pada bulan Mei-Juli 2021 yang mengalami dismenorea dan tidak mengikuti pelajaran online
berjumlah 38 orang, survey yang dilakukan dengan melihat absen dari masing-masing kelas dan keterangan
ketidakhadiran siswi karena dismenorea atau mengalami nyeri haid.

Upaya penanganan nyeri menstruasi dapat dilakukan secara farmakologis dan non farmakologis. Secara
farmakologis menggunakan obat-obatan anti nyeri dan obat golongan nonsteroid anti prostaglandin
(Wulandari et al, 2018). Secara tradisional (nonfarmakologis) ada beberapa cara yang dapat dilakukan
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misalnya melakukan kompres hangat, senam yoga, massage, istirahat dan minum tanaman herbal seperti Jamu
Temulawak (Curcuma zanthorrhiza ) (Manalu et al., 2020).

Mengkonsumsi temulawak dapat menurunkan intensitas nyeri dismenorea. Temulawak diketahui
mengandung senyawa kimia yang mempunyai keaktifan fisiologi, yaitu kurkuminoid dan minyak atsiri.
Kurkuminoid mempunyai aroma yang khas, tidak toksik.Selain itu temulawak juga memiliki beragam
kandungan fitokimia yaitu alkaloid dimana contoh senyawa alkaloid adalah morfin yang berfungsi sebagai
analgesik sehingga nyeri yang dirasakan pada saat menstruasi dapat berkurang dengan mengkonsumsi
temulawak.

Berdasarkan penelitian tersebut pemberian temulawak akan lebih efektif jika disajikan dalam bentuk
jamu (Nasution & Yessa, 2018a). Hal ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan Manalu et al., (2020)
menunjukkan hasil bahwa pemberian Jamu temulawak berpengaruh terhadap penurunan nyeri menstruasi
dengan hasil Pvalue>a 0,05. Setelah minum jamu temulawak mayoritas remaja putri mengalami penurunan
nyeri dari sedang menjadi ringan dan bahkan tidak mengalami nyeri. Jamu temulawak juga merupakan
alternatif yang lebih aman dan tidak mempunyai efek samping (Astuti & Evi, 2017).

Berdasarkan paparan diatas peneliti tertarik melakukan penelitian tentang “Pengaruh Pemberian Jamu
Temulawak (Curcuma zanthorrhiza L) Terhadap Penurunan Nyeri Menstruasi Pada Remaja Putri Di SMAN 1
Porehu Kabupaten Kolaka Utara”.

Berdasarkan latar belakang di atas dapat dirumuskan: Apakah ada Pengaruh Pemberian Jamu
Temulawak (Curcuma zanthorrhiza L) Terhadap Penurunan Nyeri Menstruasi Pada Remaja Putri Di SMAN 1
Porehu Kabupaten Kolaka Utara. Tujuan umum dari penelitian ini adalah untuk mengetahui Pengaruh
Pemberian Jamu Temulawak (Curcuma zanthorrhiza L) Terhadap Penurunan Nyeri Menstruasi Pada Remaja
Putri di SMAN 1 Porehu Kabupaten Kolaka Utara dan tujuan khusus penelitian ini adalah mengetahui skala
nyeri haid sebelum dan sesudah Pemberian Jamu Temulawak (Curcuma zanthorrhiza L) pada kelompok
perlakuan remaja putri di SMAN 1 Porehu Kabupaten Kolaka Utara dan mengetahui pengaruh Jamu Temulawak
(Curcuma zanthorrhiza L) terhadap perubahan skala nyeri haid yang dialami kelompok perlakuan pada remaja
putri di SMAN 1 Porehu Kabupaten Kolaka Utara.

Metode Penelitian

Metode Penelitian ini menggunakan metode Quasi eksperimen. Penelitian eksperimen atau percobaan
merupakan suatu penelitian dengan melakukan kegiatan percobaan (eksperiment), yang bertujuan untuk
mengetahui gejala atau pengaruh yang timbul, sebagai akibat dari adanyaperlakuan tertentu atau atau
eksperimen tersebut (Notoatmodjo, 2018).

Dalam penelitian ini, desain penelitian yang di gunakan adalah one group pretestposttest. Dalam
(Notoatmodjo, 2018 ) rancangan one group pretest-posttest ini tidak ada kelompok pembanding (kontrol),
tetapi paling tidak, sudah dilakukan observasi pertama (pretes) yang memungkinkan menguji
perubahanperubahan yang terjadi setelah adanya eksperimen. Bentuk rancangan ini adalah sebagai berikut :

Tabel 1. Desain Penelitian Eksperimen Semu
Pre-test Intervensi Post-test
01 X 02
Sumber: (Sugiyono, 2016)

Keterangan:

01 : Nyeri Menstruasi sebelum intervensi. (Pretest)
X : Pemberian Jamu Temulawak (Perlakuan)

02 :Nyeri Menstruasi Setelah intervensi (Posttest)

Penelitian ini dilakukan di SMAN 1 Porehu Kabupaten Kolaka Utara dan dilaksanakan pada bulan
November tahun 2021. Populasi adalah sekelompok orang, kejadian atau benda yang memiliki karakteristik
tertentu dan dijadikan objek penelitian. Populasi juga diartikan sebagai wilayah generalisasi yang terdiri atas
objek atau subjek yang mempunyai kualitas dan karakteristik tertentu yang ditetapkan oleh peneliti untuk
dipelajari dan kemudian ditarik kesimpulannya (Suryani & Hendryadi, 2015). Populasi dalam penelitian ini
adalah semua remaja putri yang Mengalami Haid yang terdaftar di SMA Negeri 1 Porehu Kabupaten Kolaka
Utara tahun 2021 sebanyak 38 orang.

Pengaruh Pemberian Jamu Temulawak (Curcuma zanthorrhiza L) Terhadap Penurunan Nyeri Menstruasi Pada Remaja Putri di
SMAN 1 Porehu Kabupaten Kolaka Utara
(Mustari et al., 2024)
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Menurut (Sugiyono, 2016) sampel adalah bagian dari jumlah karakteristik yang dimiliki oleh populasi
tersebut. Pengambilan sampel dalam penelitian ini dilakukan dengan teknik purposive sampling. Purposive
sampling merupakan pengambilan sampel yang berdasarkan atas suatu pertimbangan tertentu seperti sifat-
sifat populasi ataupun ciri-ciri yang sudah diketahui sebelumnya (Notoadmojo, 2016).

Jadi, jumlah sampel yang diambil dalam penelitian ini adalah 27 orang yang sebagian dari populasi yang
mengalami nyeri haid. Dengan kriteria :

1. Kriteria inklusi
a. Remaja putri yang bersekolah di SMAN 1 Porehu Kab Kolaka utara.
b. Remaja putri yang mengalami dismenorea primer pada hari pertama menstruasi dalam tiga bulan
terakhir.
Siklus menstruasi teratur.
Tidak sedang mengkonsumsi antioksidan tiga hari terakhir.
Dalam kondisi kesadaran penuh dan tidak cacat mental.
. Bersedia menjadi responden.
2. Kriteria ekslusif
Remaja putri yang tidak bersekolah di SMAN 1 Porehu Kab Kolaka utara.
Remaja yang mengalami dismenorea sekunder.
Siklus menstruasi tidak teratur.
Sedang mengkonsumsi antioksidan tiga hari terakhir.
Tidak Dalam kondisi kesadaran penuh dan tidak cacat mental.
Tidak Bersedia menjadi responden.

mo a0

mo a0 o

Instrumen dalam penelitian ini adalah Tahap pertama yang dilakukan adalah menentukan sampel. Tahap
selanjutnya menentukan kelompok sebelum intervensi dan kelompok Setelahk intervensi. Kemudian kedua
kelompok diobservasi untuk menilai tingkat nyeri yang dirasakan, kelompok kasus diberikan jamu temulawak.
Kemudian tahap terakhir kelompok kasus diberikan post-test - preetest, untuk menilai tingkat nyeri setelah
diberikan jamu temulawak. Instrumen penelitian menggunakan lembar observasi, Skala identitas nyeri
numerik. Skala identitas nyeri numerik untuk mengukur tingkat nyeri dengan menyebutkan rentang skala nyeri
010. Skala 0 tidak nyeri, skala 1-3 nyeri ringan, skala 4-6 nyeri sedang, skala 7-9 nyeri berat. Jamu temulawak
diberikan pada pagi dan sore sebanyak 200 ml sewaktu dismenorea.

Dalam penelitian ini data primer didapatkan dari hasil pemberian jamu temulawak dan pengukuran
intensitas nyeri pada ibu yang mengalami nyeri menstruasi dengan menggunakan Skala Identitas Nyeri
Numerik. Data sekunder pada penelitian ini yaitu data remaja putri yang diperoleh dari bagian ke mahasiswa
SMAN 1 Porehu Kabupaten Kolaka Utara.

Hasil dan Pembahasan

Hasil Penelitian

1. Analisis univariat
Distribusi Frekuensi Skala Nyeri haid sebelum dan setelah Pemberian Jamu Temulawak (Curcuma
zanthorrhiza L)
Tabel 1. Distribusi Frekuensi Skala Nyeri Haid Sebelum dan setelah Pemberian Jamu Temulawak (Curcuma
zanthorrhiza L) Terhadap Penurunan Nyeri Menstruasi Pada Remaja Putri di SMAN 1 Porehu Kabupaten

Kolaka Utara
Skala Nyeri Haid
Skala Nyeri Haid Sebelum Intervensi  Setelah Intervensi

f % f %
Tidak Nyeri 0 0 15 55,5
Nyeri Ringan 1 3.7 12 44,4
NyariSedang 13 48.1 0 0
Nyeri Berat 13 48.1 0 0
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Total 27 100 27 100
Sumber: Data primer, 2021

Berdasarkan Pada tabel 1 dijelaskan bahwa skala nyeri hadi sebelum pemberian jamu temulawak
(Curcuma zanthorrhiza L) terhadap penurunan nyeri menstruasi pada remaja putri di SMAN 1 Porehu
kabupaten Kolaka Utara pada kategori Tidak nyeri tidak ada, kategori nyeri ringan sebanyak 1(3,7%), kategori
nyeri sedang sebanyak 13 (48,1%) dan kategori nyeri berat sebanyak 13 (48,1%). Namun, setelah pemberian
jamu temulawak (Curcuma zanthorrhiza L) terhadap penurunan nyeri menstruasi pada remaja putri di SMAN
1 Porehu kabupaten Kolaka Utara mengalami perubahan dimana nyeri haid pada kategori tidak nyeri sebanyak
15 (55,5%), kategori nyeri ringan sebanyak 12 (44,4%), kategori nyeri sedang 0, dan kategori nyeri berat 0.

2. Analisis Bivariat
a. Uji normalitas dengan menggunakan Shapiro-Wilk
Tabel 2. Uji Normalitas Data

Variabel
. - - p value
Skala Nyeri Sebelum Intervensi  Setelah Intervensi Kesimpulan
f % f % Sebelum Setelah

Tidak Nyeri 0 0 15 55,5

Nyeri Ringan 1 3,7 12 44,4
Nyeri Sedang 13 48,1 0 0 0,062 0,053 Normal
Nyeri Berat 13 48,1 0 0

Total 27 100 27 100

Sumber: Data primer

Berdasarkan pada tabel 2 setelah dilakukan uji normalitas dengan menggunakan Shapiro-Wilk,
diperoleh bahwa tingkat signifikan pada variabel sebelum diberikan intervensi sebanyak 27 orang (100 %)
maka di peroleh nilaip value = 0,065> a 0,05 maka dikatakan bahwa data berdistribusi normal. Sedangkan
untuk signifikan setelah di berikan intervensi sebanyak 27 orang (100 %) maka diperoleh nilai pvolue = 0,053>
a 0,05 maka dikatakan berdistribusi normal. Hasil intervensi Setelah Saya melakukan pemberian jamu
temulawak (Curcuma zanthorrhiza) terhadap penurunan nyeri menstruasi pada remaja putri di SMAN 1 Porehu
Kabupaten Kolaka Utara pada kategori tidak nyeri itu tidak ada, maka say tidak ada kaji intervensi, kemudian
nyeriringan ituada 1 (3,7 %) setelah di lakukan intervensi dengan meminum jamu,1 - 3 hari maka naik menjadi
tidak nyeri 1 orang (3.7%), kemudian dimana nyeri sedang ada 13 (48.1 %) setelah di lakukan intervensi naik
menjadi tidak nyeri sebanyak 13 (48.1%), sedangkan nyeri berat ada 13 (48.1 %) setelah di lakukan intervensi
naik menjadi nyeri ringan 12 (44,4) dan tidak nyeri 1 (3.7).

b. Pengaruh Pemberian Jamu Temulawak (Curcuma zanthorrhiza L) Terhadap Penurunan Nyeri Menstruasi
Pada Remaja Putri

Tabel 3. Hasil Dependen sampel T-Test Penurunan Nyeri Menstruasi Pada Remaja Putri di SMAN 1 Porehu
Kabupaten Kolaka Utara

Nyeri Menstruasi Mean p value
Sebelum Intervensi 3.44 0,000
Setelah Intervensi 2.41 0,000

Berdasarkan tabel 3 dapat dijelaskan bahwa skala nyeri sebelum diberikan perlakuan diperoleh nilai
rata-rata 3.44 (skala nyeri Ringan) menjadi rata-rata nyeri setelah perlakuan adalah 2,41 (skala Tidak Nyeri).
Berdasarkan nilai uji statistic uji t diperoleh nilai t test sebesar pvalue 0,000 < a 0,05maka dapat disimpulkan
bahwa ada pengaruh pemberian jamu temulawak (Curcuma zanthorrhiza L) terhadap penurunan nyeri
menstruasi pada remaja putri di SMAN 1 Porehu Kabupaten Kolaka Utara.

Pengaruh Pemberian Jamu Temulawak (Curcuma zanthorrhiza L) Terhadap Penurunan Nyeri Menstruasi Pada Remaja Putri di
SMAN 1 Porehu Kabupaten Kolaka Utara
(Mustari et al., 2024)
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Pembahasan

Berdasarkan pada tabel 2 setelah dilakukan uji normalitas dengan menggunakan Shapiro-Wilk,
diperoleh bahwa penurunan tingkat nyeri setelah di lakukan intervensi dengan pemberian jamu temulawak
(Curcuma zanthorrhiza 1) pada remaja putri di SMAN 1 Porehu Kabupaten Kolaka Utara itu mengalami
perubahan dimana pada kategori nyeri ringan terdapat 1 orang, setelah dilakukan intervensi dengan
melakukan pemberian jamu pada hari pertama sampai hari ke sekian, menjadi tidak nyeri lagi, selanjutnya pada
nyeri sedang sebelum intervensi terdapat 13 orang dan mengalami penurunan setelah dilakukan intervensi
dengan pemberian jamu pada hari kesekian menjadi tidak nyeri lagi, selanjutnya kategori nyeri berat sebelum
intervensi terdapat 13 orang, pada saat dilakukan intervensi dengan memberikan jamu temulawak pada hari
pertama sampai hari ketiga meminum jamu turun menjadi 12 orang yang mengalami nyeri ringan, dan 1 orang
mengalami tidak nyeri lagi.

Berdasarkan tabel 3 dapat dijelaskan bahwa skala nyeri sebelum diberikan perlakuan diperoleh nilai
ratarata3.44 (skala nyeri ringan) menjadi ratarata nyeri setelah perlakuan adalah 2.41(skala tidak nyeri).

Berdasarkan nilai uji statistic uji t diperoleh nilai t test adalah p-value sebesar 0,000 < o 0,05 maka dapat
disimpulkan bahwa ada pengaruh pemberian jamu temulawak (Curcuma zanthorrhiza L) terhadap penurunan
nyeri menstruasi pada remaja putri di SMAN 1 Porehu Kabupaten Kolaka Utara.

Hasil penelitian ini sejalan dengan Andayani Boang Manalu (2020) dengan judul pengaruh pemberian
jamu temulawak (Curcuma zanthorrhiza ) terhadap penurunan nyeri menstruasi (dismenorea) pada remaja
putri menunjukkan hasil bahwa pemberian Jamu temulawak berpengaruh terhadap penurunan nyeri
menstruasi dengan hasil p-value>0,05. Setelah minum jamu temulawak mayoritas remaja putri mengalami
penurunan nyeri dari sedang menjadi ringan dan bahkan tidak mengalami nyeri dengan mayoritas mengalami
nyeri ringan 12 orang (60%) dan tidak nyeri 7 orang (35%). Karena kandungan kurkumin dan
desmetoksikurkuminnya mampu menghilangkan nyeri menstruasi. Jamu temulawak juga merupakan alternatif
yang lebih aman dan tidak mempunyai efek samping.

Temulawak (Curcuma zanthorrihiza L) merupakan tanaman asli Indonesia yang tumbuh liar di hutan-
hutan jati. Tumbuhan semak berumur tahunan, batang semuanya terdiri dari pelepah-pelepah daun yang
menyatu, mempunyai umbi batang. Jamu temulawak adalah satu tanaman yang bisa digunakan untuk
mengatasi nyeri menstruasi dengan cara membuat dalam jamu temulawak yang diminum pada saat sedang
nyeri haid, setiap pagi dan sore diberikan sebanyak 200 ml selama 3 hari.

Penelitian ini sejalan dengan penelitian Novia (2018) bahwa sebelum minum kunyit asam menunjukan
bahwa responden yang mengalami nyeri dismenorea sedang dan ringan sebanyak 33 orang (75%). Setelah
minum kunyit asam diketahui beberapa responden ada yang mengalami penurunan nyeri dismenorea bahkan
hilang nyeri sebanyak 17 orang (38,6%). Hasil uji statistik dengan menggunakan uji statistik wilcoxon signed
rank test diperoleh hasil p =0,000 (a < 0,05), hal ini menunjukan bahwa ada pengaruh pemberian kunyit asam
terhadap penurunan nyeri dismenorea.

Jamu temulawak adalah alternatif intervensi dalam menurunkan tingkat nyeri menstruasi. Temulawak
mengandung senyawa kimia yang mempunyai keaktifan fisiologi, yaitu kurkuminoid dan minyak atsiri serta
memiliki kandungan fitokimia yaitu alkaloid. Senyawa alkaloid yaitu morfin berfungsi sebagai analgesik
sehingga nyeri yang dirasakan pada saat menstruasi dapat berkurang dengan mengkonsumsi jamu temulawak.
Curcuma zanthorrhiza juga dimanfaatkan sebagai bahan pewarna alami pada makanan dan bahan pembuatan
jamu tradisional. Kandungan kurkuminnya juga dikenal sebagai anti- tumor, antioksidan dan pereda nyeri
(Hembing, 2014).

Kandungan kurkuminnya bekerja mengurangi aliran masuk ion kalsium pada sel epitel rahim dan
mengurangi produksi prostaglandin yang merupakan hormon menciptakan rasa sakit. Manfaat ini diperkuat
dengan adanya reaksi alkaloid yang mampu mempengaruhi sistem saraf otonom dan otak. Selanjutnya, otak
akan mengirimkan perintah ke tubuh untuk meredakan kontraksi yang terjadi pada rahim (Naldi, 2018).

Menurut asumsi peneliti, remaja putri yang mengalami nyeri dismenorea primer dengan derajat nyeri
ringan dan sedang tidak perlu mengkonsumsi obat-obatan farmakologi karena mengkonsumsi tanaman
tradisional dapat mengurangi nyeri menstruasi bahkan tanpa efek samping.
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Kesimpulan

Berdasarkan uraian di atas dapat disimpulkan bahwa ada pengaruh pemberian jamu temulawak
(Curcuma zanthorrhiza L) terhadap penurunan nyeri menstruasi pada remaja putri di SMAN 1 Porehu
Kabupaten Kolaka Utara (p-value sebesar 0,000 < a 0,05).
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