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ABSTRAK
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Gambaran Gejala Premenstrual Syndrome (PMS) pada Remaja di SMA
Mardisiswa Semarang dan SMAN 9 Semarang.
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Premenstrual Syndrome (PMS) merupakan salah satu masalah kesehatan
reproduksi yang paling umum dialami oleh remaja perempuan. Gejala PMS
mencakup tiga kelompok utama, yaitu gejala fisik, psikologis, dan perilaku, yang
dapat berdampak signifikan terhadap aktivitas belajar dan kualitas hidup remaja.
Tujuan penelitian ini adalah untuk mengetahui gambaran gejala dan tingkat
keparahan gejala Premenstrual Syndrome (PMS) pada remaja putri di SMA wilayah
Kecamatan Banyumanik Semarang. Penelitian ini merupakan penelitian deskriptif
kuantitatif yang melibatkan 266 siswi dari SMA Mardisiswa Semarang dan SMA
Negeri 9 Semarang yang dipilih menggunakan teknik proportionate stratified
convenience sampling. Data dikumpulkan menggunakan kuesioner Premenstrual
Syndrome Scale (PMSS) secara daring melalui Google Form dan dianalisis
menggunakan statistik deskriptif (analisis univariat). Hasil penelitian menunjukkan
bahwa mayoritas responden mengalami PMS derajat sedang (43,6%), diikuti
derajat berat (37,6%), ringan (11,3%), dan sangat berat (7,5%).Gejala psikologis
merupakan gejala yang paling dominan, diitkuti gejala fisik dan gejala perilaku.
Gejala psikologis yang paling menonjol adalah perubahan suasana hati (mood
swings) dan mudah tersinggung, sedangkan keluhan fisik yang paling banyak
dialami adalah kram perut. Temuan ini menegaskan bahwa PMS merupakan
masalah kesehatan reproduksi yang signifikan dan memerlukan intervensi yang
komprehensif.

Kata Kunci : Premenstrual Syndrome, Remaja, Tingkat Keparahan
Daftar Pustaka : 74 (2020-2025)
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ABSTRACT

Zilda Zumala

Description of Premenstrual Syndrome (PMS) Symptoms Among
Adolescents in Mardisiswa High School Semarang and State High School 9
Semarang.

Ix + 72 pages + 7 tables + 2 Pictures + 20 Attachments

Premenstrual Syndrome (PMS) is one of the most common reproductive health
problems experienced by adolescent girls. PMS symptoms encompass three main
categories, namely physical, psychological, and behavioral symptoms, which may
significantly affect adolescents’ learning activities and quality of life. This study
aimed to describe the symptoms and severity of Premenstrual Syndrome (PMS)
among female adolescents in senior high schools located in Banyumanik District,
Semarang. This study employed a quantitative descriptive design involving 266
female students from SMA Mardisiswa Semarang and SMA Negeri 9 Semarang,
selected using a proportionate stratified convenience sampling technique. Data
were collected online through Google Forms using the Premenstrual Syndrome
Scale (PMSS) questionnaire and analyzed using descriptive statistics (univariate
analysis). The results showed that the majority of respondents experienced
moderate PMS (43.6%), followed by severe PMS (37.6%), mild PMS (11.3%), and
very severe PMS (7.5%). Psychological symptoms were the most dominant ,
followed by physical symptoms and behavioral symptoms. The most prominent
psychological symptoms were mood swings and irritability, while abdominal
cramps were the most commonly reported physical complaint. These findings
confirm that PMS is a significant reproductive health issue and requires
comprehensive intervention.

Keywords: Premenstrual Syndrome, Adolescents, Severity
Referense: 74 (2020-2025)



