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ABSTRAK 
Hanifatul Zulfa 

Perilaku Penanganan dan Kualitas Hidup Penderita Dismenore pada Mahasiswi 

Fakultas Kedokteran UNDIP 

Vi+ 72 Halaman+ 26 Tabel+ 2 Gambar+ 15 Lampiran 

Dismenore merupakan permasalahan yang sering dianggap normal di masyarakat. 

Dismenore dapat mengganggu aktivitas fisik, menurunkan konsentrasi, dan 

menyebakan depresi. Sehingga, dapat memengaruhi kualitas hidup perempuan. 

Oleh karena itu, perlu adanya perilaku penanganan dismenore dengan baik. 

Tujuan penelitian ini untuk mengetahu perilaku penanganan dismenore dan 

kualitas hidup pada mahasiswi fakultas kedokteran UNDIP. Penelitian ini 

merupakan jenis penelitian kuantitatif deskriptif dengan menggunakan pendekatan 

cross-sectional. Adapun sampel penelitian ini adalah mahasiswi Program Studi 

Kedokteran dan Keperawatan angkatan 20 yang mengalami dismenore. Teknik 

sampling yang digunakan yaitu proposional random sampling. Penelitian ini 

dilakukan di Fakultas Kedokteran UNDIP pada sekitar bulan Maret sampai April 

2024. Kusioner yang digunakan pada penelitian ini yaitu WaLLID score, perilaku 

penanganan dismenore, dan WHOQOL BREFF. Penelitian ini dilakukan dengan 

cara menyebarkan kuisioner pada responden secara online, kemudian data yang 

didapatkan akan diolah menggunakan Ms.Excel dan SPSS. Analisis data yang 

digunakan adalah analisis data univariat dan disajikan dalam bentuk presentase. 

Pada hasil penelitian ini yaitu sebagian besar perilaku penanganan dismenore non 

farmakologi kurang baik 59,1% dan responden tidak menggunakan perilaku 

penanganan farmakologi 68,9%. Kualitas hidup responden dalam kategori baik 

sebanyak 52,3%. Kurangnya perilaku penanganan dismenore non farmakologi 

disebabkan karena kurangnya kesadaran terhadap rasa nyeri yang dirasakannya. 

Responden tidak menggunakan pengobatan farmakologi karena dapat 

memberikan efek samping jangka panjang dan membutuhkan konsultasi dengan 

tenaga medis. Kualitas hidup perempuan baik ketika mengalami dismenore dapat 

di pengaruhi oleh mekanisme koping yang baik. Sehingga perlu adanya penelitian 

lebih lanjut mengenai dismenore, kualitas hidup, dan mekanisme koping yang 

dilakukan ketika sedang mengalami dismenore. 

Kata Kunci: Dismenore, perilaku penanganan, kualitas hidup. 
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Handling Behavior and Quality of Life of Dysmenorrhea Sufferers in Undip 

Medical Faculty Students 

Vii+ 72 Pages+ 26 Tables+ 2 Pictures+ 15 Attachments 

ABSTRACT 
Dysmenorrhoea is a problem that is often considered normal in society. 
Dysmenorrhoea can interfere with physical activity, reduce concentration, and 

cause depression. Meanwhile, the pain felt during menstruation can affect 

women's quality of life. Therefore, it is necessary to have good dysmenorrhea 

management. The purpose of this study is to determine dysmenorrhea 

management behavior and quality of life in UNDIP medical faculty students. This 

research is a type of descriptive quantitative research using a cross-sectional 

approach. The sample of this study was female students of the Medicine and 

Nursing Study Program from class of 2020 who experienced dysmenorrhea. The 

sampling technique used was proportional random sampling. This research was 

conducted at the Faculty of Medicine UNDIP around March until April 2024. The 

questionnaires used in this study are WaLLID, dysmenorrhea management 

behavior, and WHOQOL BREFF. This study was conducted by distributing online 

questionnaires to respondents, then the data obtained will be processed and 

analyzed using Ms.Excel and SPSS. Data analysis used is univariate data analysis 

and presented in the form of percentages. The results of this study were that the 

majority of non-pharmacological dysmenorrhoea management behaviour was 

poor 59.1% and respondents did not use pharmacological management behaviour 

68.9%. The quality of life of respondents in the good category was 52.3%. The 

lack of non-pharmacological dysmenorrhoea management behaviour is due to a 

lack of awareness of the pain they feel. Respondents did not use pharmacological 

treatment because it could have long-term side effects and needed consultation 

with health care professional. The quality of life of women who experience good 

dysmenorrhea can be influenced by good coping mechanisms. So that further 

research is needed regarding dysmenorrhea, quality of life, and coping 

mechanisms that are carried out when experiencing dysmenorrhea. 

Keywords: Dysmenorrhea, coping behavior, quality of life. 
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