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ABSTRAK

Latar Belakang : Sindrom Premenstruasi (PMS) merupakan gabungan beberapa
gejala yang timbul menjelang siklus menstruasi dan berlangsung selama 1-2 minggu
dimulai sebelum menstruasi dan akan berhenti ketika menstruasi selesai. Di Indonesia
sebanyak 85% wanita mengalami sindrom premenstruasi dan diantaranya sebanyak
60%-70% mengalami sindrom premenstruasi sedang-berat. Salah satu penyebab
sindrom premenstruasi adalah ketidakseimbangan hormon estrogen progesteron.
Salah satu faktor resiko sindrom premenstruasi adalah gangguan psikis seperti depresi,
cemas dan stress. Mahasiswi kedokteran memiliki stressor yang tinggi sehingga
mahasiswi FK memiliki resiko memiliki gangguan psikologis depresi, cemas dan
stress. Tujuan : Untuk mengetahui apakah terdapat hubungan antara tingkat depresi,
tingkat kecemasan dan tingkat stress terhadap tingkat sindrom premenstruasi pada
mahasiswi Fakultas Kedokteran Universitas Kristen Duta Wacana. Metode

Penelitian ini merupakan penelitian deskriptif analitik dengan pendekatan cross
sectional. Subjek penelitian ini adalah mahasiswi pre-klinik FK UKDW sebanyak 90
orang. Besar sampel menggunakan metode purposive sampling dan uji data
menggunakan uji regresi. Kuesioner yang digunakan dalam penelitian ini adalah
DASS-21 untuk melihat tingkat kecemasan, depresi dan stress. Hasil : Penelitian ini
menunjukkan bahwa terdapat hubungan yang signifikan antara tingkat depresi,
tingkat kecemasan dan tingkat stress dengan sindrom premenstruasi (p<0,01).
Kesimpulan : Terdapat hubungan antara tingkat depresi, tingkat kecemasan dan

tingkat stress terhadap tingkat sindrom premenstruasi.

Kata Kunci : Sindrom Premenstruasi, Depresi, Stress, Kecemasan
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ABSTRACT
Background: Premenstrual Syndrome (PMS) is a combination of several symptoms
that occur before the menstrual cycle and last for 1-2 weeks, starting before
menstruation and stopping when menstruation is complete. In Indonesia, 85% of
women experience premenstrual syndrome, with 60%-70% experiencing moderate to
severe premenstrual syndrome. One of the causes of premenstrual syndrome is an
imbalance of the hormones estrogen and progesterone. A risk factor for premenstrual
syndrome is psychological disorders such as depression, anxiety, and stress. Medical
students experience high levels of stressors, leading to an increased risk of
psychological disorders such as depression, anxiety, and stress. Objective: To
determine whether there is a relationship between the levels of depression, anxiety,
and stress and the level of premenstrual syndrome in female students at the Faculty of
Medicine, Duta Wacana Christian University. Method: This study is a descriptive
analytical study with a cross-sectional approach. The study subjects are pre-clinical
medical students at Duta Wacana Christian University, totaling 90 individuals. The
sample size was determined using purposive sampling, and data were analyzed using
regression analysis. The questionnaire used in this study is the DASS-21 to assess the
levels of anxiety, depression, and stress. Results: The study shows a significant
relationship between the levels of depression, anxiety, and stress with premenstrual
syndrome (p<0.01). Conclusion: There is a relationship between the levels of

depression, anxiety, and stress and the level of premenstrual syndrome.

Keywords: Premenstrual Syndrome, Depression, Stress, Anxiety
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BABI

PENDAHULUAN
1.1 Latar Belakang

Menstruasi merupakan kondisi dimana terjadi pengeluaran darah dari mukosa
uterus secara siklik (Setiawati, 2015). Siklus menstruasi biasanya terjadi antara 21-35
hari dengan durasi menstruasi 3-5 hari atau bahkan ada yang 7-8 hari (Setiawati,
2015). Ada beberapa gangguan yang dapat terjadi pada saat menstruasi yang dapat
mengganggu aktivitas, salah satunya adalah sindrom pramenstruasi (Setiawati, 2015).
Pramenstrual syndrome atau sindrom pramenstruasi merupakan gabungan beberapa
gejala yang timbul menjelang siklus menstruasi dan berlangsung selama 1-2 minggu,
dimulai sebelum menstruasi dan berhenti ketika menstruasi berhenti (Afriyanti dan
Lestiawati, 2020). Gejala yang timbul dapat berupa perubahan dari segi fisik seperti
nyeri pada payudara, timbulnya jerawat, sakit kepala ataupun nyeri pinggul. Selain
perubahan dari segi fisik, terjadi juga perubahan dari segi emosional seperti

perubahan mood, penurunan konsentrasi dan bahkan stress (Ratikasari, 2015).

Pada sebuah penelitian prevelensi sindrom premenstruasi dengan populasi wanita
berusia 18-27 tahun di Iran pada tahun 2012 didapatkan hasil 98,2% mengalami
paling tidak satu gejala ringan atau sedang sindrom premenstruasi (Delara, dkk.,
2012). Di Indonesia, hasil prevelensi sindrom premenstruasi sebanyak 85% dan
diantaranya mengalami sindrom premenstruasi sedang ke berat sebanyak 60%-70%
(Afriyanti dan Lestiawati, 2020). Sekitar 90% wanita melaporkan mengalami gejala
sindrom premenstrual, 30% diantaranya merasakan gejala dalam tingkat rata-rata, dan
3%-8% diantaranya mengalami gejala sindrom premenstrual yang parah sehingga

mengganggu aktivitas sehari-hari mereka (Khalatbari dan Salimynezhad, 2013).

Etiologi sindrom premenstruasi belum diketahui pasti apa, tetapi sebuah teori
menjelaskan jika sindrom premenstruasi ini terjadi karena adanya perubahan pada

kadar hormon progesteron dan hormon estrogen sehingga kadar hormon serotonin



yang mengatur suasana hati dan stres menurun (Afriyanti dan Lestiawati, 2020).
Selain hormonal, faktor psikis seperti depresi, kecemasan dan stres menjadi faktor
lain yang mempengaruhi sindrom premenstruasi (Fadhilah dan Herdiman, 2022).
Gangguan psikis ini menjadi faktor pemberat yang menyebabkan gejala sindrom
premenstruasi yang timbul menjadi lebih parah. Depresi, kecemasan dan stress akan
mempengaruhi neurotransmiter sehingga mempengaruhi ketidakseimbangan hormon

yang kemudian menimbulkan gejala sindrom premenstruasi (Rahmatulillah, 2020).

Di Indonesia, usia mahasiswa berada di antara 18-24 tahun, dimana usia ini
berada pada fase perkembangan (Musabiq dan Karimah, 2018). Fase perkembangan
ini dapat memicu mahasiswa untuk mencari jati diri, membangun hubungan sosial,
dan menjalani tanggung jawab sebagai seorang mahasiswa. Dalam menjalani fase
perkembangan, sangat memungkinkan timbul permasalahan yang dapat memicu
depresi, kecemasan dan stres (Musabiq dan Karimah, 2018). Pada sebuah penelitian
dijelaskan bahwa mahasiswa kedokteran memiliki prevelensi terjadinya stres yang
cukup tinggi (Wahyudi, dkk., 2015). Penelitian lain mengatakan 53% mahasiswi
kedokteran mengalami tekanan psikologis, seperti depresi (Karthikason dan
Setyawati, 2017). Beberapa faktor yang menyebabkan gangguan psikologis pada
mahasiswa kedokteran adalah keinginan mendapatkan prestasi akademis yang
memuaskan, jauh dari rumah, dan berusaha untuk beradaptasi di lingkungan baru

(Vilaseeni dan Husada, 2013).

Beberapa penelitian menunjukkan bahwa menempuh pendidikan di fakultas
kedokteran memiliki stressor yang cukup tinggi. Sehingga, penulis ingin mengetahui
prevelensi sindrom premenstruasi di Fakultas Kedokteran UKDW dan penulis ingin
melihat apakah gangguan psikologis seperti stress, cemas dan depresi mempengaruhi

kejadian sindrom premenstruasi.

1.2 Masalah Penelitian



Berdasarkan penjelasan diatas, dapat dilihat jika tingkat terjadinya sindrom
premenstruasi dapat disebabkan oleh adanya perubahan hormon yang menyebabkan
timbulnya gangguan psikologis. Sehingga peneliti tertarik untuk meneliti pengaruh
tingkat depresi, tingkat kecemasan dan tingkat stres terhadap tingkat kejadian

sindrom premenstruasi pada mahasiswi FK UKDW.

1.3 Tujuan Penelitian
1.3.1 Tujuan Umum
Untuk melihat apakah terdapat hubungan tingkat depresi, tingkat kecemasan
dan tingkat stres terhadap tingkat kejadian sindrom premenstruasi pada mahasiswi FK
UKDW.
1.3.2 Tujuan Khusus
1. Mengetahui tingkat kejadian sindrom premenstruasi yang dialami oleh
mahasiswi FK UKDW.
2. Untuk mengetahui tingkat depresi yang dialami oleh mahasiswi FK UKDW.
3. Untuk mengetahui tingkat kecemasan yang dialami oleh mahasiswi FK
UKDW.
4. Untuk mengetahui tingkat stres yang dialami oleh mahasiswi FK UKDW.
1.4 Manfaat Penelitian
1.4.1 Bagi Peneliti
1. Memberikan pengetahuan baru bagi peneliti mengenai depresi, kecemasan,
stres serta sindrom premenstrual.
2. Memberikan pengalaman bagi peneliti selama melakukan penelitian yang
dapat dijadikan acuan dalam penelitian selanjutnya.
1.4.2 Bagi Institusi
1. Memberikan pengetahuan baru bagi mahasiswi FK UKDW.
2. Sebagai acuan untuk penelitian berikutnya.

1.4.3 Bagi Masyarakat



Memberikan informasi kepada masyarakat mengenai hubungan antara stress,

kecemasan dan depresi dengan tingkat sindrom premenstruasi.

1.5 Keaslian Penelitian

Terdapat beberapa perbedaan dari penelitian terdahulu dengan penelitian yang

akan dilakukan oleh peneliti, seperti perbedaan lokasi penelitian, variabel penelitian

dan pengolahan data.

Tabel 1 Keaslian Penelitian

Nama, Judul Metode Hasil Perbedaan

Tahun

1. Zakaria, = Hubungan Penelitian ini Hasil uji statistik Lokasi

2020 Tingkat menggunakan menunjukkan penelitian,
Kecemasan desain bahwa p = 0,000 variabel
Dengan Kejadian penelitian (p < 0,05) penelitian
Premenstruasi deskriptif bermakna bahwa dan
Sindrom Pada analitik terdapat hubungan responden
Remaja Putri dengan yang  signifikan penelitian.
Kelas XI di SMA pendekatan antara tingkat
Negeri I cross kecemasan
Dungaliyo sectional. dengan  sindrom
premenstruasi
2. Afriyanti, Hubungan Penelitian ini Didapatkan hasil Variabel
2020 Tingkat Stres menggunakan uji korelasi penelitian.

dengan Kejadian metode spearman sebesar
Premenstruasi analitik p=0,026 yang
Sindrom pada korelasi menandakan
Mahasiswa DIV dengan bahwa hubungan
Bidan Pendidik pendekatan sindrom



Nama,

Tahun

3. Putri,
2017

Universitas

Judul

Respati
Yogyakarta
Hubungan
Aktifitas Fisik
dan Depresi
dengan Kejadian
Sindrom Pra

Menstruasi

Metode

cross
sectional.
Penelitian
menggunakan
metode
observasional
analitik
dengan
pendekatan
cross

sectional.

premenstruasi
Hasil
dengan stres
signifikan.
Didapatkan hasil
yang
menunjukkan nilai
p = 0,000 yang

bermakna bahwa

terdapat  korelasi
yang  bermakna
antara tingkat
depresi  dengan
sindrom

premenstruasi dan

nilai p = 0,013

yang  bermakna
terdapat  korelasi
antara aktifitas
fisik dengan
sindrom
premenstruasi.

Perbedaan

Lokasi
penelitian
dan variabel

penelitian.




BAB YV
KESIMPULAN
5.1 Kesimpulan
Berdasarkan hasil penelitian Pengaruh Tingkat Depresi, Tingkat Kecemasan dan
Tingkat Stress Terhadap Tingkat Kejadian Pramenstrual Syndrome Pada Mahasiswi
Fakultas Kedokteran Universitas Kristen Duta Wacana didapatkan kesimpulan
sebagai berikut:
1. Terdapat hubungan antara tingkat depresi, tingkat kecemasan dan tingkat stress
terhadap tingkat kejadian sindrom premenstruasi pada Mahasiswi Fakultas
Kedokteran Universitas Kristen Duta Wacana
2. Berdasarkan hasil penelitian didapatkan 15% Mahasiswi Fakultas Kedokteran
Universitas Kristen Duta Wacana mengalami sindrom premenstruasi ringan-
sedang.
3. Didapatkan tingkat depresi terbanyak pada Mahasiswi Fakultas Kedokteran
Universitas Kristen Duta Wacana adalah tingkat depresi normal sebanyak 40%.
4. Didapatkan tingkat kecemasan terbanyak pada Mahasiswi Fakultas Kedokteran
Universitas Kristen Duta Wacana adalah tingkat kecemasan sangat berat
sebanyak 30%.
5. Didapatkan tingkat stress terbanyak pada Mahasiswi Fakultas Kedokteran
Universitas Kristen Duta Wacana adalah tingkat stress normal sebanyak 45%.
5.2 Saran
1. Mahasiswi
Bagi mahasiswi yang memiliki tingkat depresi, kecemasan dan stress tinggi
disarankan untuk melakukan pemeriksaan lebih lanjut ke fasilitas kesehatan
terdekat. Terlebih apabila mengalami gejala serupa berulang.
2. Masyarakat
Untuk masyarakat dapat memperhatikan gaya hidup sebagai upaya mengurangi

terjadinya gejala sindrom premenstruasi. Beberapa hal yang bisa dilakukan agar
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gaya hidup sehat adalah istirahat yang cukup, memperhatikan asupan makan,
minum air putih yang cukup, rajin berolahraga, membiasakan hidup bersih dan
meninggalkan kebiasaan buruk.

3. Peneliti Selanjutnya

Untuk peneliti selanjutnya dapat mempertimbangkan untuk meneliti faktor
penyebab sindrom premenstruasi lainnya, seperti aktifitas fisik atau olahraga,

status gizi dan makanan minuman yang mengandung gula, kafein atau garam.
4. Institusi Kesehatan

Bagi institusi kesehatan dapat memberikan edukasi lebih mengenai penyebab
sindrom premenstruasi dan gejala sindrom premenstruasi. Seperti memberikan
edukasi cara melepas stress. Cara melepas stress yang bisa dilakukan adalah
membicarakan masalah yang dipunya kepada orang yang dipercaya, berfikiran
positif, melakukan relaksasi untuk menenangkan fikiran, melakukan kegiatan
yang sesuai dengan hobi, mendekatkan diri kepada Tuhan dengan rajin beribadah
dan menjaga kesehatan dengan olahraga, tidur cukup, makan teratur dan bergizi.
Selain itu bisa mengedukasi masyarakat untuk lebih menyadari kondisi mental

agar mendapatkan penanganan yang tepat.
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