BAB IV
HASIL PENELITIAN

Penelitian ini dilakukan pada tanggal 15 juni sampai 15 juli 2020 di
Universitas Pahlawan Tuanku Tambusai kampus 2 Pekanbaru. Penelitian ini
dilakukan terhadap 24 orang sampel yang mengalami dismenorea dan telah
memenuhi  kriteria inklusi. Kepada subjek penelitian dilakukan terapi
psikoreligius dzikir untuk mengetahui pengaruh terapi psikoreligius dzikir
tersebut terhadap skala nyeri pada mahasiswi program studi ilmu keperawatan
yang mengalami dismenorea. Tahap pertama yang dilakukan oleh peneliti adalah
melakukan uji normalitas data. Uji normalitas yang digunakan pada penelitian ini

adalah saphiro wilk, karena jumlah sampel <50 orang.

Tabel 4.1 : Uji Normalitas Data

Tests of Normality

Kolmogorov-Smirnov* Shapiro-Wilk
Statistic Df Sig. Statistic df Sig.
Nyeri sebelum ,293 24 ,000 , 749 24 ,0(
Nyeri sesudah 281 24 ,000 827 24 ,0(

Dari tabel 4.1 dapat diketahui bahwa sig value saphiro wilk <0,05
maka data tersebut tidak berdistribusi secara normal. Oleh karena itu, analisis
statistik yang digunakan pada penelitian ini adalah non-parametric yaitu
wilcoxon signed ranks test.

Adapun analisa yang digunakan dalam penelitian ini berupa analisa

univariat dan analisa bivariat yaitu sebagai berikut :
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A. Analisa Univariat

Analisa univariat dilakukan untuk melihat distribusi karakteristik subjek
penelitian seperti nyeri dismenorea sebelum dilakukan terapi psikoreligius dzikir
dan nyeri dismenorea setelah dilakukannya terapi psikoreligius dzikir. Adapun

hasil analisa univariat dapat dilihat pada tabel- tabel berikut ini:

1. Karakteristik responden
Untuk distribusi karakteristik responden dapat dilihat pada tabel 4.2
berikut ini:
Tabel 4.2 : Distribusi subjek penelitian berdasarkan mahasiswi program studi ilmu

keperawatan yang menderita dismenorea di Universitas Pahlawan
Tuanku Tambusai kampus 2 Pekanbaru tahun 2020

No Kategori jumlah presentase
1 Usia
a. 20 tahun 10 41,7%
b. 21 tahun
c. 22 tahun 7 29,1%
d. 23 tahun 6 25%
1 4,2%
Total 24 100%
2 Mahasiswi semester
a. Semester 8 6 25%
b. Semester 6
¢c. Semester 4 9 37.5%
9 37.5%
Total 24 100%

( Sumber : Hasil Penelitian )
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Berdasarkan tabel 4.2 diketahui bahwa sebagian besar subjek penelitian
berada pada rentang usia 20 tahun yaitu sebanyak 10 orang (41,7%). Sebagian
besar subjek penelitian adalah mahasiswi program studi ilmu keperawatan

semester 6 dan semester 4 (37,5%).

2.  Nyeri dismenorea sebelum dilakukan terapi psikoreligius dzikir
Untuk melihat rata-rata skala penurunan nyeri dismenorea sebelum

diberikan terapi psikoreligius dzikir dapat dilihat pada tabel 4.2 berikut ini:

Tabel 4.3: Rata-rata nyeri dismenorea sebelum diberikan terapi psikoreligius
dzikir di Universitas Pahlawan Tuanku Tambusai kampus 2 tahun 2020

Sebelum terapi
Tingkat Nyeri Frekuensi Presentase
Nyeri ringan 11 45,8%
Nyeri sedang 13 54,2%
Nyeri berat 0 0
Total 24 100%

( Sumber : Hasil Penelitian )
Dari tabel 4.3 dapat diketahui bahwa tingkat nyeri dismenorea sebelum

diberikan terapi psikoreligius dzikir menunjukkan 11 orang nyeri ringan (45,8%),

9 orang nyeri sedang (37,5%), dan 4 orang nyeri ringan (16,7%).
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B. Analisa Bivariat

Analisa bivariat digunakan untuk membandingkan rata-rata nyeri
dismenorea sebelum pemberian terapi psikoreligius dzikir dengan nyeri
dismenorea setelah pemberian terapi psikoreligius dzikir. Adapun analisa bivariat

dapat dilihat pada tabel 4.4 berikut ini:

Tabel 4.4 : Rata-rata nyeri dismenorea sesudah dilakukannya terapi psikoreligius
dzikir (n=24)

Sebelum terapi sesudah terapi
Tingkat nyeri  frekuensi  Presentase Tingkat nyeri frekuensi  presentase
Ringan 11 45.8% Ringan menjadi tidak 2 8,3%
nyeri
. Ringan menjadi tetap .
Sedang 13 54,2% nyeri 9 37.5%
Sedang menjadi tidak
nyeri 2 8,3%
Sedang menjadi nyeri
ringan
11 45,9%
Total 24 100% Total 24 100%

( Sumber : Hasil Penelitian Uji Wilcoxon signed ranks)

Berdasarkan tabel 4.4 dapat diketahui bahwa tingkat nyeri dismenorea
sebelum diberikan terapi psikoreligius dzikir menunjukkan 11 orang nyeri ringan
(45,8%), dan 13 orang nyeri sedang (54,2%). Sedangkan tingkat nyeri sesudah
dilakukan terapi psikoreligius dzikir menunjukkan 2 orang mengalami penurunan
dari nyeri ringan menjadi tidak nyeri (8,3), 9 orang mengalami penurunan dari

nyeri ringan menjadi tetap nyeri (37,5%), 2 orang menunjukkan penurunan dari
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nyeri sedang menjadi tidak nyeri (8,3%), dan 11 orang menunjukkan penurunan

dari nyeri sedang menjadi nyeri ringan (45,9%).

Tabel 4.5: Penurunan skala nyeri dismenorea sebelum dan sesudah pemberian
terapi psikoreligius dzikir pada mahasiswi program studi ilmu
keperawatan di Universitas Pahlawan Taunku Tambusai kampus 2

tahun 2020
Variabel Mean SD Min-Max
Sebelum dilakukannya terapi 4,87 0,900 4-6
psikoreligius dzikir
Sesudah dilakukannya terapi 2,17 1,274 0-4

psikoreligius dzikir

Dari tabel 4.5 dapat diketahui bahwa rata-rata skala nyeri yang dialami
responden sebelum diberikan terapi psikoreligius dzikir yaitu 4,87, SD 0,900
dengan tingkat kesalahan 95% (0,05). Setelah diberikan terapi psikoreligius
dzikir rata-rata skala nyeri yang dialami subjek penelitian yaitu 2,17, SD 1,274

dengan tingkat kesalahan 95% (0,05)

Hasil uji statistik didapatkan nilai P Value dari hasil uji statistik non-
parametric dengan menggunakan wilcoxon signed ranks test adalah 0,000 (<0,05).
Hal ini menunjukkan bahwa HO ditolak dan Ha diterima. Hal ini berarti terdapat
pengaruh terapi psikoreligius dzikir terhadap nyeri dismenorea pada mahasiswi
program studi ilmu keperawatan di Universitas Pahlawan Tuanku Tambusai

kampus 2 Pekanbaru tahun 2020.



BABYV
PEMBAHASAN

Bab ini menyajikan hasil pembahasan penelitian dengan judul “Pengaruh
terapi psikoreligius dzikir terhadap nyeri dismenorea pada mahasiswi program
studi ilmu keperawatan Universitas Pahlawan Tuanku Tambusai kampus 2
Pekanbaru tahun 2020”. Adapun pembahasan pada penelitian ini dapat disajikan

sebagai berikut:

A. Pengaruh terapi psikoreligius dzikir terhadap nyeri dismenorea
pada mahasiswi program studi ilmu keperawatan Universitas
Pahlawan Tuanku Tambusai kampus 2 Pekanbaru tahun 2020

Hasil penelitian sebelum dilakukan terapi psikoreligius dzikir terhadap
24 orang subjek penelitian didapatkan pada hari pertama haid rata-rata skala
nyeri dismenorea 4,87 dan standart deviasi 0,900 dengan tingkat kesalahan
95% (0,05). Adapun berdasarkan kategorik nyeri rata-rata nyeri yang

dirasakan subjek penelitian yaitu nyeri ringan dan nyeri sedang.

Penelitian ini didukung oleh penelitian yang dilakukan oleh rahman
(2018) yang mengatakan bahwa ada penurunan skala nyeri dismenorea
setelah dilakukannya terapi dzikir. Penelitian ini menggunakan rancangan
penelitian quasy eksperimental one group pretest-posttest dengan teknik
pengambilan sampel menggunakan teknik purposive sampling sedangkan

pada penelitian rahman (2018) menggunakan rancangan penelitian guasy
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eksperimental mode non equivalent control group design dengan teknik

pengambilan sampel menggunakan teknik non probability sampling.

Hasil uji statistik dengan menggunakan uji wilcoxon signed rank test
pada penelitian ini didapatkan hasil P-Value 0,000 dengan rata-rata
penurunan nyeri dismenorea 2,7. Hasil penelitian menunjukkan bahwa
terapi psikoreligius dzikir mampu menurunkan skala nyeri dismenorea.
Setelah dilakukannya terapi psikoreligius dzikir selama 15 hingga 20 menit
nyeri dismenorea berkurang. Berdasarkan hasil observasi dan wawancara
selama 4 kali dalam masa haid hari pertama keseluruhan dari subjek
penelitian mengatakan nyeri berkurang setelah diberikan terapi psikoreligius

dzikir.

Timbulnya dismenorea disebabkan oleh zat kimia yang diproduksi
oleh sel-sel dinding rahim yang disebut prostaglandin, prostaglandin akan
merangsang otot halus dinding rahim berkontraksi, makin tinggi kadar
prostaglandin maka kontraksi semakin kuat, sehingga rasa nyeri yang
dirasakan juga semakin hebat (Sinaga, 2017). Hal ini yang menyebabkan
nyeri bagi penderita dismenorea. Dimana intensitas nyeri tersebut berupa
nyeri ringan, nyeri sedang, dan nyeri berat sehingga dapat mengganggu
menstimulasi tubuh untuk menurunkan hormon-hormon stres, mengaktifkan

hormon endorfin dan meningkatkan perasaan rileks aktifitas sehari-hari.

Ini juga sesuai dengan teori yang dikemukakan oleh (Thsan, 2013)

terapi psikoreligius dzikir dapat. Penelitian lainnya yang dilakukan oleh
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Lulu (2012) menyebutkan saat zikir telah menembus seluruh bagian tubuh
bahkan ke setiap sel-sel dari tubuh itu sendiri. Hal ini akan berpengaruh
terhadap tubuh (fisik) dengan merasakan getaran rasa yang lemas dan
menembus serta menelusupnya zikir ke seluruh tubuh. Pada saat inilah
tubuh manusia merasakan relaksasi atau pengendoran saraf sehingga nyeri
karena dismenorea akan berkurang dan bisa saja hilang sama sekali. Hal
serupa dilakukan oleh dua orang peneliti, yaitu Levin dan Vanderpool
(Hawari, 2014) terhadap para pasien yang menderita nyeri disminorea. Dari
hasil penelitiannya itu diperoleh kesimpulan bahwa kegiatan keagamaan
(peribadatan), yaitu berupa berdoa dan berzikir, memperkecil resiko

seseorang untuk menderita nyeri disminorea.

Berdasarkan teori dan hasil penelitian diatas, peneliti berpendapat
bahwa ada pengaruh terapi psikoreligius dzikir terhadap penurunan skala
nyeri dismenorea pada mahasiswi program studi ilmu keperawatan
Universitas Pahlawan Tuanku Tambusai kampus 2 Pekanbaru tahun 2020
dibuktikan dengan uji statistik hasil analisa nilai uji wilcoxon signed ranks
test menunjukkan bahwa probabilitas lebih kecil dari level of significant 5%

(0, 000 < 0, 05).
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B. Keterbatasan penelitian

Penelitian yang dilakukan oleh peneliti masih memiliki beberapa

keterbatasan, adapun keterbatasan dalam penelitian ini adalah:

1.

Dalam penelitian ini peneliti memiliki keterbatasan dalam mengontrol
subjek penelitian untuk melakukan terapi psikoreligius dzikir saat
nyeri dismenorea dirasakan. Sehingga penelii memberikan
pengarahan kepada subjek penelitian secara detail dan terus
melakukan pengulangan penjelasan hingga subjek penelitian tersebut
mengerti dan yakin bahwa penelitian ini bermanfaat bagi mereka

Peneliti juga tidak selalu berada bersama subjek penelitian disaat nyeri

dismenorea hari pertama dirasakan



BAB VI
PENUTUP

A. Kesimpulan

Berdasarkan hasil dan pembahasan dari penelitian mengenai pengaruh

terapi psikoreligius dzikir terhadap nyeri dismenorea pada mahasiswi program

studi ilmu keperawatan Universitas Pahlawan Tuanku Tambusai kampus 2

Pekanbaru tahun 2020 . Maka dapat disimpulkan bahwa:

1.

Rata-rata nyeri dismenorea sebelum diberikan terapi psikoreligius

dzikir adalah nyeri sedang

2. Rata-rata penurunan nyeri dismenorea setelah dberikan terapi
psikoreligius dzikir adalah nyeri ringan

3.  Adanya pengaruh terapi psikoreligius dzikir terhadap nyeri
dismenorea pada mahasiswi Program Studi Ilmu Keperawatan di
Universitas Pahlawan Tuanku Tambusai kampus 2 Pekanbaru Tahun
2020

B. Saran
1.  Aspek Teoritis

Diharapkan hasil penelitian ini dapat memberikan wawasan

pengetahuan baru bagi mahasiswi ilmu kesehatan khususnya jurusan

keperawatan dalam meningkatkan ilmu keperawatan,sebagai sumber

referensi dan bacaan terkait pemberian terapi psikoreligius dzikir terhadap

nyeri dismenorea.
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2. Aspek Praktis

a.

Bagi mahasiswi Universitas Pahlawan Tuanku Tambusai
pekanbaru sebagai tambahan informasi yang berkaitan dengan
pengetahuan terapi komplementer dan upaya mengurangi nyeri
dismenorea.

Bagi akademis penelitian ini diharapkan dapat menambah
khasanah keilmuan dan kepustakaan bagi Universitas Pahlawan

Tuanku Tambusai khususnya Fakultas [Imu Kesehatan.
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