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ABSTRAK 

 

Pendahuluan, Gangguan ginekologi yang biasa dialami remaja saat menstruasi 

adalah dismenorea primer. Beberapa faktor resiko dismenorea  primer adalah 

status gizi yang tidak normal (kurus, gemuk) ataupun aktivitas fisik yang kurang. 

Tujuan, untuk mengetahui apakah terdapat hubungan antara status gizi dan 

aktivitas fisik dengan derajat dismenorea primer pada remaja. Metode, penelitian 

ini menggunakan desain penelitian cross sectional dan teknik analisa data dengan 

uji korelasi chi-square. Hasil, uji chi-square antara status gizi dengan derajat 

dismenorea menunjukkan nilai p-value=0.621 dan antara aktivitas fisik dengan 

derajat dismenorea menunjukkan nilai p-value=0.835, dimana hasil uji chi-square 

keduanya menunjukkan (p-value>0.05) yang berarti tidak terdapat hubungan yang 

bermakna antara status gizi maupun aktivitas fisik dengan derajat dismenorea 

primer. Tidak adanya hubungan dapat terjadi karena adanya faktor resiko 

dismenorea primer yang lain seperti asupan gula berlebih, kurangnya asupan ikan 

yang mengandung omega-3, stress akibat pandemi, serta aktivitas fisik yang 

dilakukan hanya berupa aktivitas keseharian selain olahraga, sehingga tidak 

memiliki pengaruh untuk mengurangi derajat dismenorea primer. Kesimpulan, 

dari penelitian ini adalah tidak terdapat hubungan antara status gizi maupun 

aktivitas fisik dengan derajat dismenorea primer. 

 

Kata Kunci: status gizi, aktivitas fisik, dismenorea primer, remaja 
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ABSTRACT 

 

Introduction, Gynecological disorders commonly experienced by adolescents 

during menstruation is primary dysmenorrhea. Some of the risk factors for 

primary dysmenorrhea are abnormal nutritional status (thin, fat) or lack of 

physical activity. Purpose, to determine whether there is a relationship between 

nutritional status and physical activity with the degree of primary dysmenorrhea 

in adolescents. Method, This study uses a cross-sectional research design and 

data analysis techniques with chi-square correlation test. Result, the results of the 

chi-square test between nutritional status and the degree of dysmenorrhea showed 

a p-value = 0.621 and between physical activity and  the degree of dysmenorrhoea 

showed a p-value = 0.835, where the results of the chi-square test both showed  

(p-value>0.05) which means there is no significant relationship between 

nutritional status and physical activity with the degree of primary dysmenorrhea. 

The absence of a relationship can occur due to other primary dysmenorrhea risk 

factors such as excessive sugar  intake, lack of  intake of fish containing omega-3, 

stress due to the pandemic, and physical activity carried out only in the form of 

daily activities other than sports, so it has no effect on reducing the degree of 

primary dysmenorrhea. Conclusion, from this study, there is no relationship 

between nutritional status and physical activity with the degree of primary 

dysmenorrhea. 

 

Keywords: nutritional status, physical activity, primary dysmenorrhea, 

adolescents 


