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ABSTRAK 

Populasi remaja seluruh dunia bertambah dari waktu ke waktu. Batasan usia remaja awal adalah 

usia 12 tahun hingga 16 tahun, sedangkan remaja akhir adalah usia 17 hingga 25 tahun. Di DKI 

Jakarta, jumlah penduduk usia 10 hingga 19 tahun adalah 1.506.467 jiwa dengan jumlah perempuan 

768.109 jiwa lebih banyak dari laki-laki yaitu 738,358 jiwa. Jumlah remaja tersebut merupakan 

jumlah yang banyak sehingga perlu adanya perhatian khusus dalam masa perkembangan atau masa 

transisi ini. Pada masa perkembangan remaja, terjadi berbagai perubahan fisik, kognitif, dan sosial 

emosional. Menstruasi atau menarche (menstruasi pertama) merupakan tanda pubertas pada 

perempuan. Siklus menstruasi idealnya teratur setiap bulan rentang waktu antara 21-35 hari. Siklus 

menstruasi normal secara fisiologis menggambarkan, organ reproduksi cenderung sehat dan tidak 

bermasalah.Siklus menstruasi yang tidak teratur menunjukkan ketidakberesan pada sistem 

metabolisme dan hormonal. Perbedaan siklus menstruasi ini dipengaruhi oleh beberapa faktor, 

seperti Indeks Massa Tubuh (IMT), perilaku makan, tingkat stres, dan aktifitas fisik. Penelitian ini 

bertujuan diketahuinya Faktor Dominan yang Berhubungan dengan Siklus Menstruasi Pada Siswi di 

SMPN 20 Jakarta dengan desain penelitian kuantitatif Cross Sectional,dengan jumlah sampel 93 

orang. Hasil uji statistik dapat disimpulkan ada hubungan yang signifikan antara pola makan dan 

tingkat stress dengan siklus menstruasi pada siswi di SMP Negeri 20 Jakarta Timur dengan nilai p–

value = 0,003, OR = 2,457 dan p–value = 0,002 dan OR = 4,295. Peningkatan pengetahuan siswi 

melalui penyuluhan atau memasukan dalam pelajaran di sekolah. tentang pola makan yang benar 

menurut jenis, jumlah dan jadwal yang dianjurkan serta menjalankan perilaku hidup sehat  

Kata kunci : remaja, status gizi, aktifitas fisik, menstruasi  

 

PENDAHULUAN 

Masa remaja merupakan masa perkembangan atau transisi antara anak-anak dan 

dewasa.World Health Organization (WHO) membatasi usia remaja antara 10 hingga 19 tahun. 

Departemen Kesehatan RI (2009) membuat batasan usia remaja menjadi dua kelompok yaitu remaja 

awal dan remaja akhir. Batasan usia remaja awal adalah usia 12 tahun hingga 16 tahun, sedangkan 

remaja akhir adalah usia 17 hingga 25 tahun. 

Populasi remaja seluruh dunia bertambah dari waktu ke waktu.Berdasarkan data WHO 

tahun 2014, 1 dari 6 orang di dunia adalah remaja. Melalui perbandingan tersebut dapat 

diperkirakan ada 1,2 milyar remaja usia 10 hingga 19 tahun di seluruh dunia. Jumlah penduduk 

Indonesia (Sensus Penduduk, 2010) sebesar 237,6 juta jiwa:  63,4 juta remaja usia 10 hingga 19 

tahun;  laki-laki sebanyak 32.164.436 jiwa (50,7%) dan perempuan 31.279.012 jiwa (49,3%). Di 

DKI Jakarta, jumlah penduduk usia 10 hingga 19 tahun adalah 1.506.467 jiwa dengan jumlah 

perempuan 768.109 jiwa dan laki-laki 738,358 jiwa.  
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Menstruasi atau menarche (menstruasi pertama) merupakan tanda pubertas pada 

perempuan. Siklus menstruasi idealnya teratur setiap bulan  rentang waktu antara 21-35 hari. Siklus 

menstruasi normal secara fisiologis menggambarkan, organ reproduksi cenderung sehat dan tidak 

bermasalah.Siklus menstruasi yang tidak teratur menunjukkan ketidakberesan pada sistem 

metabolisme dan hormonal. Perbedaan siklus menstruasi ini dipengaruhi oleh beberapa faktor, 

seperti Indeks Massa Tubuh (IMT), perilaku makan, tingkat stres, dan aktifitas fisik (Ramos dan 

Warren, 1995; Gittes, 2004; Homai, Shafai, dan Zoodfekr, 2014). Saat seorang remaja perempuan 

sudah mengalami menarche atau menstruasi berarti dia sudah mencapai kematangan seksual. 

Berdasarkan latar belakang masalah di atas, maka dirumuskan masalah sebagai berikut Faktor 

Dominan Apa yang mempengaruhi Siklus Menstruasi pada Siswi di SMPN 20 Jakarta. 

 

METODE 

Penelitian ini bertujuan diketahuinya Faktor Dominan yang mempengaruhi Siklus 

Menstruasi Pada Siswi di SMPN 20 Jakarta dengan desain penelitian kuantitatif Cross 

Sectional,dengan  jumlah sampel 93 orang. 

 

HASIL DAN PEMBAHASAN 

Analisis Univariat 

Berdasarkan Tabel 1.  hasil penelitian yang dilakukan pada 93 responden di SMP Negeri 20 

Jakarta didapatkan hasil sebagai berikut, status gizi responden sebagian besar (89,2%) normal yaitu 

sebanyak 83 orang dan status gizi gemuk 10,8% yaitu 10 orang. 

 

Tabel 1.  Distribusi Frekuensi Responden Berdasarkan Siklus Menstruasi, Statu Gizi, Pola 

Makan, Aktivitas Fisik dan Faktor Stres pada Siswi di SMP Negeri 20 Jakarta 

Variabel Jumlah Persentase 

Status Gizi 

➢ Normal 

➢ Gemuk 

 

83 

10 

 

89,2 

10,8 

Siklus Menstruasi 

➢ Teratur = 0 

➢ Tidak Teratur > 0 

 

42 

51 

 

45,2 

54,8 

Pola Makan 

➢ Baik 

➢ Tidak Baik 

 

 

7 

86 

 

7,5 

92,5 

Aktivitas Fisik 

➢ Baik : 600-3000 MET 

➢ Tidak Baik > 600 MET 

 

68 

25 

 

73,1 

26,9 
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Tingkat Stres 

➢ Tidak Stres ≤ 14 

➢ Stres > 14 

 

40 

53 

 

43 

57 

 

Variabel siklus menstruasi yang mendapatkan hasil teratur sebanyak 42 orang (45,2%) dan 

selebihnya responden yang memiliki siklus menstruasi tidak teratur. Variabel pola makan hanya  7 

orang (7,5%) dengan pola makan baik dan selebihnya memiliki pola makan tidak baik.  Responden 

sebagian besar mengalami stress (57%) yaitu 53 orang dan yang tidak stres sebanyak 40 orang 

(43%). 

 

b. Analisis Bivariat  

Hasil uji statistik dapat disimpulkan ada hubungan yang signifikan antara pola makan dan 

tingkat stress dengan siklus menstruasi pada siswi di SMP Negeri 20 Jakarta Timur Tahun 2019 

dengan nilai p–value = 0,003, OR = 2,457 dan p–value = 0,002 dan OR = 4,295. Pada siswi yang 

pola makan nya tidak mencukupi terutama kekurangan asupan lemak karena body image akan 

berdampak pada penurunan fungsi reproduksi. Hal ini karena lemak mempengaruhi kadar 

gonadotropin dan pola sekresinya mengalami penurunan dan kejadian tersebut berhubungan dengan 

hipotalamus. Apabila kadar gonadoptropin menurun maka FSH dan LH juga hormon estrogen dan 

hormon progesteron terganggu. Hormon steroid estrogen dan progesteron menurun, LH juga akan 

menurun sehingga tidak menghasilkan sel telur yang matang yang akan berdampak pada gangguan 

siklus menstruasi yang terlalu lama (Manuaba, 2010). Siswi dengan pola makan tidak baik memiliki 

resiko 2,457 kali mengalami siklus menstruasi tidak teratur dibandingkan siswi dengan pola makan 

baik. 

 

Tabel 2.  Distribusi Responden Menurut Status Gizi,Pola Makan, dengan Siklus  Menstruasi 

pada Siswi di SMP Negeri 20 Jakarta Timur  

Variabel 

Independen 

Siklus Menstruasi 

Total OR 

(95%CI) 
p-value 

Teratur 
Tidak 

Teratur 

n % n % n % 

Status Gizi 

Normal 38 45,8 45 54,2 83 100 1,267 

0,333-4,822 

1,000 

Gemuk 4 40 6 60 10 100 

Total  42 45,2 51 54,8 93 100 

 

Pola Makan 

Baik 7 100 0 0 7 100 2,457 0,003 
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Tidak Baik  35 40,7 51 59,3 86 100 1,904-3,171 

Total  42 45,2 51 54,8 93 100 

 

Aktifitas Fisik 

Baik : 600 – 

3000 MET 

48 70,6 20 29,4 68 100 1,886 

0,732-4,859 

 

0,282 

Kurang : < 600 

MET  

14 56 11 44 25 100 

Total  62 66,7 31 33,3 93 100 

 

Tingkat Stres 

Tidak Stres:  

≤ 14 

26 65 14 35 40 100 4,295 

1,790-10,305 

0,002 

Stres: > 14 16 30,2 37 69,8 53 100 

Total  42 45,2 51 54,8 93 100 

 

Tingkat stres menimbulkan ketidakteraturan siklus menstruasi.Stres berakibat timbulnya 

perubahan sistemik tubuh, terutama sistem saraf dalam hipotalamus. Adanya stres akan 

mempengaruhi produksi hormon prolaktin yang secara langsung berhubungan dengan aktivitas 

elevasi kortisol basal dan menimbulkan penurunan hormon LH. Selanjutnya hal ini berefek pada 

timbulnya gangguan siklus menstruasi (Kusmiran, 2014). Hasil uji statistic didapatkan bahwa siswi 

yang mengalami stress memiliki resiko 4,295 kali mengalami siklus menstruasi tidak teratur 

dibandingkan dengan siswi yang tidak stress.  

Ketidakteraturan siklus menstruasi tersebut harus segera ditangani agar tidak terjadi 

berkepanjangan. Pada seseorang yang mengalami stres disarankan untuk mengurangi faktor yang 

dapat menyebabkan stres dengan cara mengontrol emosi. Dengan mengontrol emosi dapat 

mempengaruhi produksi hormon kortisol menjadi normal. Dengan begitu seseorang tidak akan 

mengalami stres dan akan mempengaruhi silus menstruasi nya menjadi teratur (Kusmiran, 2014). 

 

KESIMPULAN DAN SARAN 

Kesimpulan 

Siswi SMPN 20 Jakarta sebagian besar memiliki status gizi (IMT/U) normal, siklus 

menstruasi  tidak teratur,  pola makan  tidak baik, aktivitas fisik baik dan mengalami stress. Ada 

hubungan signifikan antara pola makan dan tingkat stress dengan siklus menstruasi dan tidak 

terdapat hubungan yang signifikan antara status gizi (IMT/U) dan aktivitas fisik dengan siklus 

menstruasi. 
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Saran  

Peningkatan pengetahuan siswi melalui penyuluhan atau memasukan dalam pelajaran di sekolah  

tentang pola makan yang benar menurut jenis, jumlah dan jadwal yang dianjurkan serta 

menjalankan perilaku hidup sehat.   
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