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PENGARUH PEMBERIAN JUS NANAS TERHADAP TINGKAT
KEPUTIHAN PADA REMAJA SMPN 1 MALAUSMA
KABUPATEN MAJALENGKA
TAHUN 2026

Neng Siti Rahmawati
Politeknik Kesehatan Tasikmalaya
Program Studi Sarjana Terapan Kebidanan
Email: nengsitir2525@gmail.com

ABSTRAK

Latar Belakang : Keputihan (fluor albus) merupakan salah satu masalah
kesehatan reproduksi yang sering dialami oleh remaja putri. Jika tidak ditangani
dengan tepat, keputihan non-spesifik berisiko memicu infeksi saluran reproduksi
yang lebih berat. Buah nanas (Ananas comosus) mengandung enzim bromelain dan
vitamin C tinggi yang memiliki karakteristik sebagai antiinflamasi, antibakteri, dan
antimikotik alami guna mereduksi keputihan. Tujuan: Penelitian ini bertujuan untuk
mengetahui pengaruh pemberian jus nanas terhadap keputihan pada remaja SMPN
1 Malausma Kabupaten Majalengka Tahun 2026. Metodologi: Jenis penelitian ini
menggunakan desain kuantitatif pra-eksperimen dengan rancangan One Group Pre-
test and Post-test Design. Teknik pengambilan sampel menggunakan purposive
sampling sehingga didapatkan sampel sebanyak 30 responden remaja putri lintas
jenjang kelas yang memenuhi kriteria inklusi. Instrumen pengumpulan data berupa
kuesioner skrining gejala klinis keputihan komposit bertingkat (skor 0-18).
Intervensi dilakukan dengan pemberian jus nanas (200 gram daging nanas segar +
100 ml air) sebanyak satu kali sehari selama 7 hari berturut-turut. Analisis statistik
univariat dan bivariat diuji menggunakan McNemar Test. Hasil: Sebelum diberikan
intervensi (pre-test), seluruh responden (100%) berada pada kategori keputihan
abnormal dengan rata-rata nilai skor kuesioner sebesar 6,37 (kategori sedang).
Setelah diberikan intervensi jus nanas (post-test), terjadi penurunan signifikan
secara klinis di mana 24 responden (80%) sembuh total dan kembali ke kategori
normal dengan nilai rata-rata skor akhir turun drastis menjadi 1,53. McNemar Test
menunjukkan nilai signifikansi p-value sebesar 0,001 (p < 0,05). Kesimpulan:
Pemberian jus nanas secara rutin terbukti berpengaruh signifikan dalam
menurunkan tingkat gejala klinis keputihan serta efektif mengembalikan kondisi
flora normal vagina pada remaja putri di SMPN 1 Malausma. Intervensi herbal ini
dapat dijadikan alternatif tata laksana komplementer kebidanan yang aman,
mandiri, dan berbasis bukti bagi remaja di institusi sekolah.

Kata Kunci: Jus Nanas, Keputihan (Fluor Albus), Remaja, Kebidanan
Komplementer.
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EFFECT OF PINEAPPLE JUICE ON THE LEVEL OF VAGINAL
DISCHARGE IN ADOLESCENTS OF SMPN 1 MALAUSMA,
MAJALENGKA REGENCY 2026

Neng Siti Rahmawati
Politeknik Kesehatan Tasikmalaya
Program Studi Sarjana Terapan Kebidanan
Email: nengsitir2525@gmail.com

ABSTRACT

Background: Vaginal discharge (fluor albus) is a reproductive health
problem frequently experienced by adolescent girls. If not treated properly, non-
specific vaginal discharge can lead to more severe reproductive tract infections.
Pineapples (Ananas comosus) contain the enzyme bromelain and high levels of
vitamin C, which have natural anti-inflammatory, antibacterial, and antimycotic
properties that can reduce vaginal discharge. Objective: This study aims to
determine the effect of pineapple juice on vaginal discharge in adolescents of SMPN
1 Malausma, Majalengka Regency in 2026. Methodology: This type of research
uses a quantitative pre-experimental design with a One Group Pre-test and Post-
test Design. The sampling technique used purposive sampling so that a sample of
30 female adolescent respondents across grade levels who met the inclusion criteria
were obtained. The data collection instrument was a composite graded vaginal
discharge clinical symptom screening questionnaire (score 0—18). The intervention
was carried out by administering pineapple juice (200 grams of fresh pineapple
flesh + 100 ml of water) once a day for 7 consecutive days. Univariate and bivariate
statistical analyses were tested using the McNemar Test. Results: Before the
intervention (pre-test), all respondents (100%) were in the abnormal vaginal
discharge category with an average questionnaire score of 6.37 (moderate
category). After the pineapple juice intervention (post-test), there was a clinically
significant decrease, with 24 respondents (80%) fully recovering and returning to
the normal category, with the average final score dropping drastically to 1.53. The
McNemar Test showed a p-value of 0.001 (p < 0.05). Conclusion: Regular
administration of pineapple juice has been shown to significantly reduce the level
of clinical symptoms of vaginal discharge and effectively restore normal vaginal
flora in adolescent girls at SMPN 1 Malausma. This herbal intervention can be
used as a safe, independent, and evidence-based alternative to complementary
midwifery management for adolescents in schools.

Keywords: Pineapple Juice, Vaginal Discharge (Fluor Albus), Adolescents,
Complementary Midwifery.
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