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INFORMED CONSENT 

(PERNYATAAN PERSETUJUAN IKUT PENELITIAN) 

 

Yang bertanda tangan dibawah ini : 

Nama  :  

Umur  :  

Alamat  : 

Telah mendapat keterangan secara terinci dan jelas mengenai : 

1. Penelitian yang berjudul “Pengaruh Pemberian Air Jahe Merah Dan Air Kelapa 

Hijau Terhadap Penurunan Nyeri Haid Pada Remaja Putri Di SMA IT An-Naafi 

Kabupaten Bogor Tahun 2022” 

2. Perlakuan yang akan diterapkan pada subyek 

3. Manfaat ikut sebagai subyek penelitian 

4. Bahaya yang akan timbul 

5. Prosedur Penelitian 

Saya mendapat kesempatan mengajukan pertanyaan mengenai segala sesuatu yang 

berhubungan dengan penelitian tersebut. Oleh karena itu saya bersedia/tidak bersedia*) 

secara sukarela untuk menjadi subyek penelitian dengan penuh kesadaran serta tanpa 

keterpaksaan. 

Demikian pernyataan ini saya buat dengan sebenarnya tanpa tekanan dari pihak manapun. 

 

Bogor,……….…....2022 

    Peneliti        Responden 

 

 

(Mega Astria)             ...................................... 

 

*) Coret salah satu 

 



Lembar Observasi Pengkajian Nyeri Haid 

NRS (Numeric Rating Scale) 

 

 

Kode Responden    :  

 

Umur  : 

 

Jenis Perlakuan Kelompok yang Diberikan Air Jehe Merah Dan Air Kelapa Hijau 

 

( ) pre test ( ) post test 

 

Kuisioner Nyeri 

 

Bagaimana kekuatan nyeri yang anda rasakan ? 

 

0 ( )    1( ) 2( )  3( )   4( ) 5( ) 6( )   7( ) 8( ) 9( ) 10( ) 

 

 
0 1         2 3          4  5         6 7 8    9       10  

 

Tidak 

 

Nyeri Ringan 

 

 Nyeri Sedang 

 

Nyeri Berat 

 

Nyeri Berat 

Tidak 
Terkontrol 

Nyeri   Terkontrol 

 

Skala diisi oleh responden dengan memberikan tanda checklist (√) pada form 

yang telah disediakan setelah peneliti menjelaskan skala nyeri menggunakan 

numerik 0-10, yaitu: 

0 : Tidak nyeri 

1: Nyeri hampir tidak terasa, sangat ringan seperti gigitan nyamuk 

2 : Nyeri ringan seperti cubitan ringan di kulit 

3 : Nyeri sangat terasa seperti suntikan oleh doktertetapi masih bisa ditoleransi 

4 : Mendesis, menyeringai seperti sakit gigi atau sakit seperti tersengat lebah 

5 : Nyeri sangat kuat, seperti tertusuk, seperti pergelangan terkilir 



6 : Nyeri sangat kuat seperti, seperti tertusuk, pergelngan terkilir dan mengganggu 

konsentrasi 

7 : Tidak dapat mengikuti perintah, tetapi masih merespon 

8 : Dapat menunjukan lokasi nyeri, tidak dapat mendeskripsikan 

9 : Tidak dapat dialihkan dengan posisi nafas panjang dan diskraksi 

10 : Pasien sudah tidak mampu berkomunikasi 

 

Dengan pengelompokkan skala: 

 
0 : Tidak nyeri 

1-3 : Nyeri ringan 

4-6 : Nyeri sedang 

7-9 : Nyeri berat 

10 : Nyeri berat tidak terkontrol 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



Data Hasil Penelitian 

 

 

 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



        

 

STANDAR OPERASIONAL PROSEDUR (SOP) 

PEMBERIAN AIR KELAPA HIJAU TERHADAP 

PENURUNAN NYERI HAID PADA REMAJA PUTRI 

Pengertian Air kelapa merupakan penyegar, dijadikan sebagai minuman 

penyegar oleh masyarakat diseluruh kawasan tropis basah. 

Air kelapa banyak digunakan sebagai obat tradisional yang 

dipercaya sangat baik untuk mengurangi racun. 

Tujuan Membantu menurunkan nyeri haid pada remaja putridi SMA IT 

An-Naafi Kabupaten Bogor Tahun 2022 

Langkah Uraian 

 1. Alat dan Bahan 

a. Air kelapa hijau 

          

b. Gelas 

                 

2. Persiapan responden 

Responden diberikan penjelasan tentang prosedur yang akan 

dilakukan. Jika Sudah paham dan bersedia, selanjutnya responden 

diminta untuk mengisi dan menandatangani lembar inform 

consent. 

3. Pelaksanaan 

1) Memberitahukan responden tindakan yang akan dilakukan 

2) Mencuci tangan 

3) Mengukur skala nyeri dengan menggunakan lembar  NRS 

4) Menyiapkan air kelapa hijau sebanyak 250 ml pada gelas 

5) Memberikan air kelapa kepada responden untuk diminum 

(Diberikan dua kali sehari pada pagi dan sore selama tiga hari 

berturut-turut dimulai pada saat hari pertama menstruasi) 

6) Merapihkan alat yang telah digunakan 

7) Mencuci tangan 



8) Melakukann pengukuran nyeri setelah pemberian air kelapa 

menggunakan lembar NRS 

Sumber Rismaya et al,. (2020), Pattiha et al,. (2021) 

 

 

         

 

STANDAR OPERASIONAL PROSEDUR (SOP) 

PEMBERIAN AIR JAHE MERAH TERHADAP PENURUNAN 

NYERI HAID PADA REMAJA PUTRI 

Pengertian Jahe merah (Zingiber officinale rosc) merupakan salah satu 

tanaman atau rempah yang sudha lama dikenal ampuh untuk 

menyemuhkan segala macam penyakit. Jahe merah 

merupakan salah satu obat alternatif untuk menurunkan 

dismenore karena jahe sama efektifnya dengan asam 

mefenamat dan ibuprofen. 

Tujuan Membantu menurunkan nyeri haid pada remaja putridi SMA IT 

An-Naafi Kabupaten Bogor Tahun 2022 

Langkah 1. Alat dan bahan 

a. Jahe merah 15 gram 

        

b. Air putih 400 ml 

            

c. Gula merah 

           

d. Panci 



              

e. Kompor 

           

 2. Persiapan responden 

Responden diberikan penjelasan tentang prosedur yang akan 

dilakukan. Jika Sudah paham dan bersedia, selanjutnya responden 

diminta untuk mengisi dan menandatangani lembar inform 

consent. 

 3. Pelaksanaan  

1) Memberitahukan responden tindakan yang akan dilakukan 

2) Mencuci tangan 

3) Mengukur skala nyeri dengan menggunakan lembar  NRS 

4) Menyiapkan air jahe dengan merebus 15 gram jahe merah 

dengan 400 ml air, tambahkan 2 sendok makan gula merah, 

didihkan hingga menyusut menjadi 200 ml. 

5) Memberikan air jahe 200 ml kepada responden untk diminum 

6) Tunggu selama 30 menit 

7) Melakukann pengukuran nyeri setelah pemberian air kelapa 

menggunakan lembar NRS 

Sumber Rahayu et al., (2019), (Siagian, 2021 

 

 

 

 

 

 

 

 



Hasil Output SPSS 

1. Rata-rata Kelompok Jahe 

Descriptive Statistics 

 N Minimum Maximum Mean Std. Deviation 

Pretest 15 2 7 4,87 1,885 

Posttest 15 0 5 1,47 1,642 

Valid N (listwise) 15     

      

 

2. Rata-rata kelompok Kelapa 

Descriptive Statistics 

 N Minimum Maximum Mean Std. Deviation 

Pretess 15 1 8 4,53 1,807 

Postest 15 0 5 2,93 1,668 

Valid N (listwise) 15     

 

3. Normalitas 

 

Tests of Normality 

 

Kolmogorov-Smirnova Shapiro-Wilk 

Statistic df Sig. Statistic df Sig. 

Pretest ,326 15 ,000 ,794 15 ,003 

Posttest ,281 15 ,002 ,816 15 ,006 

a. Lilliefors Significance Correction 

 

 

Descriptives 

 Statistic Std. Error 

Pretest Mean 4,87 ,487 

95% Confidence Interval for 

Mean 

Lower Bound 3,82  

Upper Bound 5,91  

5% Trimmed Mean 4,91  

Median 6,00  

Variance 3,552  

Std. Deviation 1,885  

Minimum 2  



Maximum 7  

Range 5  

Interquartile Range 3  

Skewness -,666 ,580 

Kurtosis -1,332 1,121 

Posttest Mean 1,47 ,424 

95% Confidence Interval for 

Mean 

Lower Bound ,56  

Upper Bound 2,38  

5% Trimmed Mean 1,35  

Median 1,00  

Variance 2,695  

Std. Deviation 1,642  

Minimum 0  

Maximum 5  

Range 5  

Interquartile Range 3  

Skewness ,683 ,580 

Kurtosis -,584 1,121 

 

 

Tests of Normality 

 

Kolmogorov-Smirnova Shapiro-Wilk 

Statistic df Sig. Statistic df Sig. 

Pretess ,202 15 ,101 ,921 15 ,201 

Postest ,205 15 ,088 ,909 15 ,130 

a. Lilliefors Significance Correction 

 

 

Descriptives 

 Statistic Std. Error 

Pretess Mean 4,53 ,467 

95% Confidence Interval for 

Mean 

Lower Bound 3,53  

Upper Bound 5,53  

5% Trimmed Mean 4,54  

Median 5,00  

Variance 3,267  

Std. Deviation 1,807  

Minimum 1  

Maximum 8  



Range 7  

Interquartile Range 3  

Skewness -,104 ,580 

Kurtosis -,200 1,121 

Postest Mean 2,93 ,431 

95% Confidence Interval for 

Mean 

Lower Bound 2,01  

Upper Bound 3,86  

5% Trimmed Mean 2,98  

Median 3,00  

Variance 2,781  

Std. Deviation 1,668  

Minimum 0  

Maximum 5  

Range 5  

Interquartile Range 3  

Skewness -,306 ,580 

Kurtosis -1,249 1,121 

 

 

4. Homogenitas 

 

Test of Homogeneity of Variances 

 Levene Statistic df1 df2 Sig. 

Posttest Based on Mean ,004 1 28 ,949 

Based on Median ,000 1 28 1,000 

Based on Median and with 

adjusted df 

,000 1 27,753 1,000 

Based on trimmed mean ,005 1 28 ,945 

 

 

ANOVA 

Posttest   

 Sum of Squares Df Mean Square F Sig. 

Between Groups 16,133 1 16,133 5,892 ,022 

Within Groups 76,667 28 2,738   

Total 92,800 29    

 

 



5. Independen T Test 

 

Group Statistics 

 Kelompok N Mean Std. Deviation Std. Error Mean 

Pretest Jahe 15 4,87 1,885 ,487 

Kelapa 15 4,53 1,807 ,467 

 

 

 

Group Statistics 

 Kelompok N Mean Std. Deviation Std. Error Mean 

Posttest Jahe 15 1,47 1,642 ,424 

Kelapa 15 2,93 1,668 ,431 

 

 

6. Paired T Test 

 

Paired Samples Statistics 

 Mean N Std. Deviation Std. Error Mean 

Pair 1 Pretest 4,87 15 1,885 ,487 

Posttest 1,47 15 1,642 ,424 

 

 



 

Paired Samples Correlations 

 N Correlation Sig. 

Pair 1 Pretest & Posttest 15 ,691 ,004 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



DOKUMENTASI 
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A. Identitas Pribadi 
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3. Tempat, Tgl Lahir : Bogor, 19 November 2000 

4. Agama    : Islam 

5. Status Perkawinan : Belum Menikah 

6. Nomor telepon  : 088296332440 

7. E-Mail   : megasatria19@gmail.com 
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C. Riwayat Organisasi 
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D. Prestasi 
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E. Pelatihan dan Seminar 

1. Sebagai peserta pelatihan komplementer mom,  Baby treatment dan 

kewirausahaan pada tanggal 20-21 desember 2022 

2. Sebagai panitia dan peserta Seminar Kesehatan Nasional Hima Kebidanan 

Bogor Poltekkes Kemenkes Bandung pada tanggal 22 September 2019 

3. Sebagai peserta Internasional Seminar dan Workshop dalam Rangka Hari 
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4. Sebagai peserta International Webinar Departemen Of Midwifery 
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11. Berpartisipasi sebagai pelaksana dalam Kegiatan Penyuluhan 
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Cilebut pada tanggal 18 Oktober 2020. 
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