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“PENGARUH TAPING PADA ABDOMINAL TERHADAP PENURUNAN 

DYSMENORRHEA PRIMER” 

 

                                             Abstrak 

Latar belakang: Wanita akan mengalami nyeri haid setelah menstruasi pertama 

(menarche) 6-12 bulan. Dysmenorrhea dibagi menjadi dysmenorrhea primer dan 

dysmenorrhea sekunder. Dysmenorrhea merupakan nyeri haid tanpa ada proses 

patologi ditandai dengan nyeri dibagian bawah perut menjalar punggung bawah sampai 

paha. Disebabkan oleh ketidakseimbangan sekresi prostaglandin di endometrium 

selama menstruasi. Hal ini, seseorang tidak dapat beraktivitas normal sehingga 

mengganggu aktivitas sekolah maupun kerja. Tujuan Penelitian: Untuk mengetahui 

adanya pengaruh pemberian taping pada abdominal terhadap dysmenorhea primer 

untuk mengurangi nyeri dibagian bawah perut. Metode Penelitian: Jenis penelitian ini 

adalah Quasi Eksperimental, dengan desain pre and post test with control gruop 

design. Teknik pengambilan sample dengan menggunakan Accidental sampling. 

Jumlah sample 20 orang yang terdiri dari 10 kelompok perlakuan dan 10 kelompok 

kontrol. Taping diberikan 2 minggu sebelum menstruasi sampai hari pertama 

menstruasi. Pengukuran nyeri menggunakan Visual Analog Scale (VAS). Analisa data 

menggunakan uji shapiro wilk, uji pengaruh uji simple T test, uji beda pengaruh 

menggunakan uji mann-whitney. Hasil Penelitian: berdasarkan pengujian statistik 

didapatkan hasil yang signifikan dengan nilai P adalah 0,000 dimana p <0,05 yang 

berarti ha diterima. Artinya ada pengaruh taping pada abdominal terhadap penurunan 

dysmenorrhea primer. Kesimpulan: taping terbukti memberikan pengaruh terhadap 

dysmenorrhea primer. 

Kata kunci : dysmenorrhea primer, taping  

 

Abstract 

 

Background: Women will experience menstrual pain after the first menarche 

(menarche) 6-12 months. Dysmenorrhea is divided into primary dysmenorrhea and 

secondary dysmenorrhea. Dysmenorrhea is menstrual pain without any pathology 

process characterized by pain in the lower abdomen spreading the lower back to the 

thigh. Caused by an imbalance of prostaglandin secretion in the endometrium during 

menstruation. This, a person can not normal activities so that interfere with school and 

work activities. Objective: To determine the effect of taping on the abdominal to 

primary dysmenorhea to reduce pain in the lower abdomen. Methods: this research 

type is Quasi Experimental, with pre and post test design with control gruop design. 

Sampling technique using Accidental sampling. Total sample of 20 people consisting 

of 10 treatment groups and 10 control groups. Taping is given 2 weeks before 

menstruation until the first day of menstruation. Measurement of pain using Visual 
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Analog Scale (VAS). Data analysis using shapiro wilk test, test of influence of simple 

test T test, difference test of influence using test of mann-whitney. Result of research: 

based on statistical test got significant result with value P is 0,000 where p <0,05 which 

mean ha accepted. This means that there is a taping effect on the abdominal to decrease 

primary dysmenorrhea. Conclusion: Taping proved to have an effect on primary 

dysmenorrhea. 

Keywords: primary dysmenorrhea, taping 

 

1. PENDAHULUAN  

Menstruasi adalah proses fisiologi yang terjadi pada wanita dengan keluarnya 

darah dari lapisan endometrium secara periodik dan siklik. Setelah menstruasi 

pertama kali (menarche) dalam waktu 6-12 bulan akan menimbulkan rasa nyeri 

haid atau dysmenorrhea (Olowokere et al.,2014). Dysmenorrehea dibagi 

menjadi 2 yaitu dysmenorrhea primer dan dysmenorhhea sekunder. 

Dysmenorrhea primer merupakan rasa nyeri setelah 6-12 bulan sejak menarche 

pada perut, punggung bawah sampai pertengahan paha tanpa ada proses patologi. 

Dysmenorrhea dapat berkurang beberapa menit kemudian akan perlahan-lahan 

memudar 2-3 hari (Berkley, 2013). Dysmenorrhea disebabkan ketidakseimbangan 

sekresi prostaglandin di endometrium selama menstruasi (Kazama, Maruyama 

and Nakamura, 2015). Hal ini, seseorang tidak dapat beraktivitas secara normal 

sehingga dapat mengganggu aktivitas sekolah maupun kerja.  

Keluhan nyeri menstruasi dapat dikurangi dengan metode taping. Taping 

merupakan perekat tahan air yang bisa direnggangkan sampai 140% yang 

ditemukan oleh Kenzo Kase di Jepang tahun 1973. Taping merupakan teknik 

aplikasi taping yang elastik pada kulit untuk mengurangi nyeri dengan 

menggunakan teori gate control. Taping akan menstimulus somatosensori 

kemudian akan dihantarkan melalui saraf pusat sehingga gerbang tertutup 

dan nyeri akan berhenti. Dengan menggunakan taping dalam pola berbentuk salib 

(+) yang  bertujuan  untuk  mengurangi  nyeri  Pemasangan  taping  pada  bawah 
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umbilicus sampai diatas pubis dan diantara sias kanan dan kiri. Dilakukan 

pemasangan taping 14 hari sebelum menstruasi.  

 

2. METODE PENELITIAN 

Penelitian ini menggunakan metode Quasi Experimental dengan rancangan Pre 

and Post Test With Two Group Design. Penelitian dilakukan di area kos 

universitas muhammadiyah surakara pada bulan februari-maret 2018. Sample yang 

digunakan sebanyak 22 orang. Jumlah responden dibagi menjadi 2 yaitu 11 

kelompok perlakuan dan 11 kelompok kontrol. Pada kelompok perlakuan 

sebanyak 11 orang mendapatkan taping dengan tarikan 25%, sedangkan kelompok 

kontrol sebanyak 11 diberikan taping tanpa tarikan. 

 Selama penelitian terdapat 2 responden yang mengalami drop out karena 

pulang kampung pada kelompok perlakuan dan mengikuti olaharaga jogging pada 

kelompok kontrol. Pada penelitian ini tersisa 20 orang yang terdiri 10 kelompok 

perlakuan dan 10 kelompok kontrol. 

Sebelum diberikan taping, peneliti memberikan persetujuan pada responden 

pada kelompok perlakuan dan kelompok kontrol. Setelah mengisi persetujuan, 

pada kelompok perlakuan dan kelompok kontrol, responden yang mengalami 

dismenore primer diminta untuk mengukur rasa sakit yang dirasakan pada hari 

pertama menstruasi dengan skala nyeri atau visual anaog scale (VAS). Pada bulan 

berikutnya, 2 minggu sebelum menstruasi pada kelompok perlakuan yang 

mengalami dismenore primer diberikan taping dengan tarikan 25% sedangkan 

kelompok kontrol diberikan taping tanpa tarikan. 

 

3. HASIL PENELITIAN DAN PEMBAHASAN  

Berdasarkan uji normalitas data dengan menggunakan Shapiro-wilk diperoleh    

hasil perhitungan seperti table 1 sebagai berikut: 
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Tabel 1. hasil perhitungan 

Kelompok 

Perlakuan 

   P Kesimpulan Kelompok 

Kontrol 

   P Kesimpulan 

Pre 0.203 Normal Pre 0.960 Normal 

Post 0.504 Normal Post 0.960 Normal 

Sumber olahan data primer, 2018 

3.1 Uji Pengaruh (Paired Simple T-test) 

Tabel 2. Uji Paired Simple T-test 

Kelompok       Keterangan        N                Mean              SD                    Sig 

Perlakuan Pre test 10 6.470 1.3191 

0,000 
 Post test 10 2.400 8192 

Kelompok    Keterangan   N         Mean          SD                  Sig  

Kontrol Pre 10 6.420 1.1877 

0.343 

 Post 10 6.430 1.1982 

Sumber : data primer, diolah 2018 

3.2 2. Uji  Beda Pengaruh (Independent  Test) 

     Berdasarkan hasil uji Independent T Test maka diperoleh hasil perhitungan 

seperti tabel sebagai berikut: Tabel 3.  uji Independen T Test. 

Kelompok N Mean Sig (2-tailed) 

Perlakuan (diberikan taping dengan 

tarikan 25%) 

10 4.070 

0.000 

Kontrol (diberikan taping tanpa tarikan) 10 0.000 

         Sumber, data primer 2018 

   Berdasarkan tabel 3 uji pengaruh paired sample T test pada pretest 

dan posttest pada kelompok perlakuan didapatkan p = 0,000 yang artinya ada 



5 
 

pengaruh taping pada abdominal terhadap penurunan dysmenorrhea primer. 

Sedangkan pada kelompok kontrol didapatkan tidak ada pengaruh  pada 

penurunan dysmenorrhea primer. Pada penelitian tersebut, pemasangan 

taping dilakukan 14 hari sebelum menstruasi sebanyak 4 kali.  

Pada penelitian terdahulu yang dilakukan oleh (Lim, Park and Bae, 

2013) menggunakan teori gate control bahwa taping akan menstimulus 

cutaneous mekanoreseptor yang akan merangasang αβ yang berdiameter 

besar kemudian gerbang akan menutup menuju ke otak sehingga terjadi 

perubahan tekanan pada kulit. Didalam kulit banyak reseptor. Hal ini akan 

memperlancar pembuluh darah dan meningkatkan sistem metabolisme 

kemudian substansi P akan terbuang bersama aliran darah, nyeri akan 

berkurang. Hal ini, taping efektif terhadap penurunan dysmenorrhea primer 

(Labeaga and Serrano, 2014).  

Sedangkan taping tanpa tarikan pada kelompok kontrol Pada penerapan 

Neuromuscular Taping yang menggunakan perekat elastik pada kulit 

memberikan efek terapi baik lokal dan langsung melalui jalur reflex. Metode 

pengaplikasian yang dikombinasikan dengan body motion dan gerakan mikro 

yang diinduksi pada perekat elastik akan merangsang reseptor di kulit dan 

bagian dibawahnya. Reseptor ini mentransmisikan exteroceptive dan 

stimulasi proprioceptive ke sistem saraf pusat, dan memicu respon refleks 

otot.  

Respon ini mengaktifkan kerja dari serabut saraf Aβ yang berada 

disubstansia gelatinosa pada posterior horn dan spinal cord yang befungsi 

sebagai pembawa stimulan anti nyeri. Sehingga zat-zat mentabolisme dan 

zat pengiritasi nyeri akan ikut terangkut. Nyeri akan berkurang, sirkulasi 

darah lancar dan metabolisme secara otomatis akan menjadi menjadi lebih 

baik (David Blow, 2012).  

Pada tabel 4.6 uji beda pengaruh dengan uji Independent Sample T-Test 

menunjukkan bahwa pretest dan posttest pada kelompok perlakuan dan 
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kelompok kontrol diperoleh hasil p=0,000 Dapat disimpulkan bahwa ada 

perbedaan pemberian taping pada abdominal terhadap penurunan nyeri 

dysmenrorhea primer pada kelompok perlakuan dengan tarikan 25% lebih 

baik daripada kelompok kontrol dengan tanpa tarikan. Taping merupakan 

salah satu intervensi fisioterapi yaitu perban yang elastis yang memiliki 

manfaat seperti inhibsi, serta memperbaiki aliran darah.  

Taping secara tidak langsung  dapat merangsang otot-otot atau organ yang 

lainnya. Berdasarkan teori gerbang kontrol bahwa taping bisa berpengaruh 

terhadap penurunan nyeri, hal ini dapat dijelaskan bahwa taping dapat 

menstimulus cutaneous mekanoreseptor yang dapat mengaktifkan serabut 

afferent. Kemudian adanya impuls diserabut saraf afferent akan merangasang 

αβ yang berdiameter besar dan menyebabkan berkurangnya serabut afferent 

yang berdiameter kecil yang merupakan penyebab terjadinya nyeri. 

 Kemudian gerbang akan menutup menuju ke otak sehingga terjadi 

perubahan tekanan pada kulit. Didalam kulit banyak reseptor salah satunya 

reseptor panas (rufini) sehingga terjadinya peningkatan tekanan yang akan 

mengaktifkan Substansia Gelatinosa (SG) yang berada diujung dorsal spinal 

cord yang beperan sebagai pintu gerbang terjadinya nyeri. Kemudian impuls 

akan ditansmisikan ke corteks cerebry. Selanjutnya impuls akan dikembalikan 

menuju medulla spinalis melalui serabut afferent sehingga terjadinya 

penurunan nyeri (Tomás-rodríguez et al., 2015).  

Hal ini, akan memicu terjadinya vasodilatasi dan meningkatkan 

metabolisme. Kemudian substansi P akan terbuang bersama aliran darah dan 

nyeri akan berkurang. Dengan pemberian taping bertujuan untuk mengurangi 

nyeri saaat hari pertama menstruasi. Pemasangan taping dengan tarikan 25% 

untuk memperbaiki sirkulasi darah serta mengurangi rasa sakit saat menstruasi 

hari pertama. 

Pada kelompok kontrol penelitian yang saya lakukan tidak sesuai 

dengan penelitian (Tomás-rodríguez et al., 2015) yang menyatakan bahwa 
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pemakaian taping dengan tarikan 25% berpengaruh dalam penurunan nyeri 

serta memperbaiki sirkulasi darah. 

4. PENUTUP 

Disarankan bagi wanita yang mengalami dismenore primer dapat menggunakan 

taping untuk mengurangi nyeri saat hari pertama menstruasi. Untuk peneliti 

selanjutnya dapat menambahkan sample yang lebih banyak. Peneliti disarankan 

dapat mengawasi dan mengontrol faktor-faktor terjadinya   dismenore misalnya 

faktor psikologis, fast food, dan sebagainya. 
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