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Abstrak 

Latar Belakang: Gangguan menstruasi merupakan masalah yang sering dialami oleh 

remaja dan mempengaruhi kualitas hidup aktivitas sehari hari. Status gizi merupakan salah 

satu penyebab terjadinya gangguan menstruasi. Penelitian sebelumnya menunjukkan 

kekurangan atau kelebihan gizi pada seorang wanita beresiko pada penurunan fungsi 

hipotalamus yang dapat menyebabkan produksi LH (Luteinising Hormon) dan FSH 

(Follicle Stimulating Hormone) terganggu sehingga menstruasi terganggu. Tujuan dari 

penelitian ini adalah Untuk menganalisis hubungan status gizi dengan gangguan siklus 

menstruasi santri putri di Madrasah Aliyah Putri Ponpes Darul Muhajirin Praya.  

Metode : Penelitian ini merupakan penelitian deskriptif analitik dengan rancangan studi 

cross-sectional. Dalam studi cross-sectional, variabel independen atau faktor risiko dan 

tergantung (efek) dinilai secara simultan pada satu saat; Sehingga tidak ada follow-up pada 

studi cross-sectional, dengan studi cross-sectional diperoleh prevalensi penyakit dalam 

populasi pada suatu saat.  

Hasil : Sebagian besar siswi di Madrasah Aliyah Putri Ponpes Darul Muhajirin Praya 

memiliki status gizi normal 66,7%, kurus 23,9% dan gemuk 9,5%, Dari 105 responden 

yang diteliti, siswi di Madrasah Aliyah Putri Ponpes Darul Muhajirin Praya mengalami 

usia menarke normal (93,3%) dan selama 3 bulan terakhir memiliki siklus menstruasi yang 

teratur (83,8%) dan normal (44,8%), durasi menstruasi normal (77,1%), jumlah 

perdarahan menstruasi normal (84,4%), dan mengalami nyeri pelvis saat menstruasi 

(83,8%) dengan derajat nyeri sedang (47,6%), Berdasarkan hasil uji chi-square, 

didapatkan nilai signifikansi (p) sebesar 0,038 (p<0,05) sehingga dapat disimpulkan 

bahwa terdapat hubungan yang bermakna antara status gizi dengan siklus menstruasi.  

Kesimpulan:Terdapat hubungan yang signifikan antara status gizi terhadap gangguan 

siklus menstruasi pada Madrasah Aliyah Putri Ponpes Darul Muhajirin Praya. 

Kata kunci : Menstruasi, Siklus menstruasi, Gangguan menstruasi, status gizi 

 

 



 

Abstract 

Background: Menstrual disorders are problem that is often experienced by adolescents 

and affects the quality of life of daily activities. Nutritional status is one of the causes of 

menstrual disorders. Previous research shows that deficiency or excess nutrition in a 

woman decreased hypothalamic function which can cause the production of LH 

(Luteinising Hormone) and FSH (Follicle Stimulating Hormone) to be disrupted so that 

menstruation is disrupted. The purpose of this study was to analyze the relationship 

between nutritional status and menstrual cycle disorders of female students in Madrasah 

Aliyah Putri Ponpes Darul Muhajirin Praya.  

Method: This research is an analytical descriptive research with a cross-sectional study 

design. In cross-sectional studies, independent variables or risk factors and dependent 

(effects) are assessed simultaneously at one moment; so there was no follow-up on cross-

sectional studies, with cross-sectional studies obtaining the prevalence of disease in the 

population at any given time.  

Results: Most of the students at Madrasah Aliyah Putri Ponpes Darul Muhajirin Praya had 

normal nutritional status 66.7%, underweight 23.9% and obese 9.5%, Of the 105 

respondents studied, students at Madrasah Aliyah Putri Ponpes Darul Muhajirin Praya 

experienced normal menarchean age (93.3%) and for the last 3 months had regular 

(83.8%) and normal (44.8%) menstrual cycles.  normal menstrual duration (77.1%), the 

amount of normal menstrual bleeding (84.4%), and experiencing pelvic pain during 

menstruation (83.8%) with moderate pain (47.6%), Based on the results of the chi-square 

test, a significance value (p) of 0.038 (p<0.05) was obtained so that it can be concluded 

that there is a significant relationship between nutritional status and the menstrual cycle.  

Conclusion: There is a significant relationship between nutritional status and menstrual 

cycle disorders in Madrasah Aliyah Putri Ponpes Darul Muhajirin Praya. 

 

Keywords: Menstruation, Menstrual cycle, Menstrual disorders, nutritional status 

 

 

 



PENDAHULUAN 

Negara-negara dengan penghasilan rendah dan menengah saat ini mengalami beban 

ganda malnutrisi kekurangan gizi dan kelebihan gizi, dimana Indonesia sendiri termasuk 

kedalam negara dengan penghasilan menengah. Prevalensi status gizi (IMT/U) pada remaja 

usia 16-18 tahun menurut hasil Riset kesehatan dasar (RISKESDAS) 2018 sangat kurus 

1,4%, kurus 6,7%, normal 78,3%, gemuk 9,5%, dan obesitas 4,0%. (Kementrian Kesehatan 

Republik Indonesia/Kemenkes RI, 2018). Indeks Massa Tubuh (IMT) adalah salah satu tolak 

ukur untuk memprediksikan persentase lemak di dalam tubuh manusia yang dihitung dari 

perbandingan berat badan dalam kilogram dengan tinggi badan dalam meter persegi 

(Simbolon et al., 2018). IMT merupakan indeks untuk mengukur status gizi seseorang yang 

menunjukan interpretasi status gizi sangat kurus, kurus, normal, gemuk  dan obesitas (Umbu 

et al., 2022).  

Lemak merupakan salah satu senyawa di tubuh yang mempengaruhi suatu proses 

pembentukan hormone estrogen yang mengatur siklus menstruasi. IMT yang tinggi ataupun 

rendah dapat menyebabkan gangguan menstruasi yang dapat menyebabkan amenore (tidak 

menstruasi), menstruasi tidak teratur dan nyeri saat menstruasi (dismenore) (Simbolon et al., 

2018).  

Masa remaja didefinisikan sebagai suatu masa transisi dari usia anak menuju dewasa 

yang ditandai dengan perubahan fisik, biologis, kognitif, sosial-emosional dan psikis. 

Menurut World Health Organization (WHO, periode ini berlangsung pada usia 12-24 tahun. 

Pada masa ini seorang remaja putri akan mengalami menstruasi. Menstruasi pertama kali 

seorang perempuan disebut menarche, yang umumnya terjadi antara usia 10 sampai 16 tahun 

rata-rata terjadinya pada usia 12,4 tahun. (Laxroic et al.,2022). Menarche merupakan tanda 

awal masa pubertas, yaitu peralihan dari masa kanak-kanak menuju masa remaja. Menstruasi 

merupakan keluarnya darah pada wanita yang disebabkan oleh pengurangan pada hormone 

estrogen dan progesterone pada akhir siklus ovulasi di setiap bulan nya (Ganesh, Ilona and 

Fadil, 2015).  Siklus menstruasi dikatakan normal apabila jarak menstruasi hari pertama 

dengan hari pertama berikutnya dimana dalam jarak satu siklus 21-35 hari. Lama menstruasi 

sampai perdarahan berhenti biasanya 3-7 hari dan jumlah darah yang dihasilkan selama 

menstruasi berlangsung tidak melebihi 80 ml. (Simbolon et al., 2018). 

Gangguan menstruasi merupakan masalah yang sering dialami oleh remaja dan 

mempengaruhi kualitas hidup aktivitas sehari hari serta prestasi belajar, salah satu yang 



mempengaruhinya suatu pengukuran status gizi dengan IMT dan status gizi merupakan salah 

satu penyebab terjadinya gangguan menstruasi (Astuti and Noranita, 2020). Siklus menstruasi 

yang tidak teratur sebagian besar terjadi karena faktor hormonal, beberapa faktor yang sering 

berperan dalam keteraturan siklus menstruasi pada remaja meliputi perubahan hormonal, 

genetik, kondisi medis yang serius, asupan gizi, dan IMT (Hapsari, 2018). 

Status gizi merupakan satu dari elemen penting untuk mencapai Kesehatan yang 

optimal. Status gizi dapat dipengaruhi oleh keseimbangan jumlah asupan gizi dengan jumlah 

gizi yang dibutuhkan oleh tubuh. Status gizi yang baik bisa didapatkan jika asupan gizi yang 

didapat sesuai dengan zat gizi yang diperlukan oleh tubuh. Jika asupan gizi yang kurang dari 

tubuh akan berdampak pada status gizi kurang, begitupun sebaliknya jika berlebihan asupan 

gizi maka akan menyebabkan status gizi berlebih atau obesitas. Seorang Wanita yang 

memiliki gizi kurang maupun gizi lebih dan obesitas beresiko pada penurunan fungsi 

hipotalamus yang dapat menyebabkan produksi LH (Luteinising Hormon) dan FSH (Follicle 

Stimulating Hormone) terganggu sehingga menstruasi terganggu (Maedy, Astika and 

Permatasari, 2022). 

Penelitian terdahulu mengatakan bahwa dari 210 remaja putri, 114 (54,3%) memiliki 

IMT <18.5 yang berarti bahwa >50% dari remaja putri kekurangan gizi. Hanya 13 (6,2%) 

yang memiliki kelebihan berat badan. Remaja putri yang memiliki BMI <18,5 mengalami 

lebih banyak gejala dan masalah yang berhubungan dengan menstruasi. (Singh1, Rajoura2 

and Raghavendra Appasaheb Honnakamble1, 2019). Pada penelitian lain mengatakan bahwa 

terdapat hubungan yang signifikan antara IMT dengan ketidakteraturan menstruasi dan 

mengatakan bahwa pentingnya menerapkan gaya hidup sederhana dan efektif untuk 

memodifikasi perilaku dalam pengurangan kelebihan berat badan sehingga mengarah pada 

kehidupan reproduksi yang sehat di kalangan Wanita. (Ganesan et al., 2019).  

Berdasarkan beberapa studi yang menyebutkan bahwa terdapat hubungan antara status 

gizi dengan beberapa gangguan siklus menstruasi pada santri putri. Peneliti melihat 

pentingnya fenomena peningkatan status gizi pada remaja serta dampaknya terhadap kejadian 

gangguan menstruasi khususnya yang belum dilaporkan di Madrasah Aliyah Putri Ponpes 

Darul Muhajirin Praya. Sehingga peneliti tertarik untuk mengevaluasi lebih lanjut terkait 

hubungan status gizi dengan gangguan siklus menstruasi santri putri di Madrasah Aliyah 

Putri Ponpes Darul Muhajirin Praya. 

 



METODE PENELITIAN 

Penelitian ini merupakan penelitian deskriptif analitik dengan rancangan studi cross-

sectional. Pengambilan data telah dilaksanakan di Madrasah Aliyah Putri Ponpes Darul 

MUhajirin Praya pada tahun ajaran 2022/2023. Dalam studi cross-sectional, variabel 

independen atau faktor risiko dan tergantung (efek) dinilai secara simultan pada satu saat; 

Sehingga tidak ada follow-up pada studi cross-sectional, dengan studi cross-sectional 

diperoleh prevalensi penyakit dalam populasi pada suatu saat. Jumlah sampe pada Penelitian 

ini 105 santri dari total keseluruhan siswa siswi yang memenuhi kriteria inklusi variable dari 

independent dari Penelitian ini adalah Gangguan Siklus Menstruasi dan variable independent 

ini adalah status gizi. 

Penelitian ini menggunakan kuesioner menstruasi, Perceived Stress Scale (PSS), Physical 

Activity Level (PAL) yang merupakan kuesioner yang sudah di uji validasi dan rehabilitasi 

pada penelitian sebelumnya. Pada kuesioner menstruasi terdiri dari penilaian status gizi yang 

melakukan pengukuran bberat badan dan tinggi badan, Riwayat menstruasi terdiri dari 8 

pertanyaan, Riwayat penyakit terdahulu yang memiliki 11 pertanyaan. 

Proses pengambilan data dilakukan dengan cara mendapatkan izin dari Fakultas Kedokteran 

Universitas Mataram dan Mandrasah Aliyah Putri Ponpes Darul Muhajirin Praya. Penulis 

melakukan pendekatan kepada responden saat sudah berada di lokasi. Selanjtnya penulis 

menjelaskan kepada responden mengenai tujuan, manfaat penelitian, dan pengisian 

kuesioner. Selanjutnya penulis meminta responden untuk menandatangani surat persetujuan 

menjadi responden. Kemudian selama proses pengisian kuesioner ini berlangsung penulis 

wajib mendampingi responden. Data yang di gunakan dalam penelitian ini adalah data 

primer, data lalu diolah menggunakan bantuan SPSS. 

HASIL PENELITIAN 

Karakteristik Responden 

Distribusi frekuensi karakteristik responden yang berjumlah 105 orang dianalisis 

dengan menggunakan software statistik komputer. Uji yang digunakan adalah uji statistik 

deskriptif variabel kategorik karena semua skala data pada karakteristik responden ini 

merupakan variabel kategorik dan rasio, yaitu variabel numerik dan nominal.  



Di bawah ini terdapat Tabel 5.1 yang menunjukkan karakteristik umum responden 

penelitian (n=105). 

Tabel 5.1 Karakteristik Umum Responden 

Karakteristik Umum 

Frekuensi 

n % 

Usia Responden (Tahun) 

14 

15 

16 

17 

18 

 

1 

36 

49 

18 

1 

 

1,0 

34,3 

47,7 

17,1 

1,0 

Total 105 100 

 

Berdasarkan Tabel 5.1 di atas, terlihat distribusi frekuensi klasifikasi usia, status gizi 

dari total sampel sebanyak 105 responden. Pada usia responden, terlihat rentang usia siswi 

Madrasah Aliyah Putri Ponpes Darul Muhajirin Praya, berusia antara 14-18 tahun dengan 

frekuensi usia terbanyak adalah usia 16 tahun sebanyak 49 orang (47,7%). Usia paling sedikit 

yang diperoleh pada penelitian ini adalah usia 14 dan 18 tahun yang sama-sama dengan 

proporsi sebesar 1%. 

Status Gizi Siswi Ponpes Darul Muhajirin Praya 

Status gizi dikategorikan menjadi 3 kategori (tersedia pada Tabel 5.2), yaitu kurus (Z-

skor < -3 SD s.d. < -2 SD), normal (Z-skor ≥ -2,0 SD s.d 1 SD), gemuk (Z-skor > 1 SD s.d > 

2 SD >). Dari ketiga kategori tersebut, status gizi normal merupakan kategori dengan 

frekuensi terbanyak pada responden, yaitu sebanyak 70 orang (66,7%). Sedangkan status gizi 

gemuk yang paling sedikit ditemukan dalam penelitian ini yakni sebanyak 10 responden 

dengan proporsi 9,5%. 

Tabel 5.2 Status Gizi Ponpes Darul Muhajirin Praya 

Status Gizi Frekuensi 

39 



n % 

Kurus 

Normal 

Gemuk 

25 

70 

10 

23,8 

66,7 

9,5 

Total 105 100 

 

Gangguan Status Menstruasi Ponpes Darul Muhajirin Praya 

Di bawah ini terdapat Tabel 5.3 yang menunjukkan karakteristik menstruasi dan 

gangguan menstruasi responden penelitian (n=105). 

Tabel 5.3 Karakteristik Menstruasi dan Gangguan Status Menstruasi Siswi Ponpes Darul 

Muhajirin Praya  

 

Karakteristik Umum 

Frekuensi 

n % 

Usia Menarche (Tahun) 

11 

12 

13 

14 

15 

 

7 

30 

43 

24 

1 

 

6,7 

28,6 

41,0 

22,9 

1,0 

Keteraturan Siklus Menstruasi 

Teratur 

Tidak Teratur 

 

88 

17 

 

83,8 

16,2 

Siklus Menstruasi 

Polimenorea 

Normal 

Oligomenorea 

 

34 

47 

24 

 

32,4 

44,8 

22,9 

Durasi Menstruasi 

Pendek 

 

5 

 

4,8 



Normal 

Panjang 

81 

19 

77,1 

18,1 

Jumlah Perdarahan Menstruasi 

Sedikit 

Normal 

Banyak 

 

16 

89 

0 

 

15,2 

84,8 

0 

Nyeri Pelvis saat Menstruasi 

Nyeri  

Tidak Nyeri 

 

88 

17 

 

83,8 

16,2 

Skala Nyeri Pelvis saat Menstruasi 

Tidak Nyeri 

Nyeri Ringan  

Nyeri Sedang 

Nyeri Berat 

Nyeri Sangat Berat 

 

17 

7 

50 

19 

12 

 

16,2 

6,7 

47,6 

18,1 

11,4 

Total 105 100 

 

Berdasarkan Tabel 5.3 di atas, terlihat distribusi frekuensi klasifikasi usia menarke, 

keteraturan siklus menstruasi, siklus menstruasi, durasi menstruasi, jumlah perdarahan 

menstruasi, nyeri pelvis saat menstruasi, dan skala nyeri pelvis saat menstruasi dari total 

sampel sebanyak 105 responden. Pada usia menarke responden, terlihat rentang usia menarke 

siswi Madrasah Aliyah Putri Ponpes Darul Muhajirin Praya, adalah antara 11-15 tahun. Usia 

menarke terbanyak adalah usia 13 tahun, yaitu dialami oleh 43 orang responden (41,0%). 

Usia menarke termuda dialami oleh 7 orang responden (6,7%) saat berusia 11 tahun, 

sedangkan usia menarke tertua yang termasuk dalam penelitian ini yakni pada usia 15 tahun 

oleh 1 orang responden (1,0%). 

Keteraturan siklus menstruasi dikategorikan menjadi 2 kategori, yaitu teratur dan tidak 

teratur. Dari kedua kategori tersebut, selama 3 bulan terakhir didapatkan bahwa frekuensi 

terbanyak adalah responden yang mengalami siklus menstruasi teratur, yaitu sebanyak 88 

orang (83,8%). 



Siklus menstruasi dikategorikan menjadi 4 kategori, yaitu Polimenorea (<21 hari), 

normal (21-35 hari), Oligomenorea (>35 hari), dan Amenorea (tidak mengalami menstruasi 

sampai berusia 16 tahun atau sudah pernah mengalami menstruasi, tetapi kemudian tidak 

mengalami menstruasi selama minimal 3 bulan berturut-turut). Dari keempat kategori 

tersebut, selama 3 bulan terakhir responden paling banyak mengalami siklus menstruasi 

normal, yaitu dialami oleh 47 orang (44,8%). 

Durasi menstruasi dikategorikan menjadi 3 kategori, yaitu menstruasi pendek (<4 hari), 

normal (4-8 hari), dan panjang (>8 hari). Dari ketiga kategori durasi menstruasi tersebut, 

selama 3 bulan terakhir responden paling banyak mengalami durasi menstruasi yang normal, 

yaitu dialami oleh 81 orang (77,1%). 

Jumlah perdarahan menstruasi dikategorikan menjadi 3 kategori, yaitu jumlah 

perdarahan yang sedikit (mengganti pembalut <2 kali/hari), normal (mengganti pembalut 2-5 

kali/hari), dan banyak (mengganti pembalut >6 kali/hari). Dari ketiga kategori jumlah 

perdarahan menstruasi tersebut, selama 3 bulan terakhir responden paling banyak termasuk 

dalam kategori jumlah perdarahan yang normal, yaitu dialami oleh 89 orang (89,4%). 

Berdasarkan Tabel 5.2, terdapat responden yang selama 3 bulan terakhir mengalami 

nyeri pelvis saat menstruasi dan tidak mengalami nyeri pelvis saat menstruasi, yaitu berturut-

turut sebanyak 88 orang (83,8%) dan 17 orang (16,2%). Hal ini menunjukkan bahwa lebih 

banyak responden yang mengalami nyeri pelvis saat menstruasi. Tingkatan nyeri 

menggunakan Visual Analog Scale (VAS) dapat dikategorikan menjadi 5 kategori, yaitu 

tidak nyeri (0), nyeri ringan (1-3), nyeri sedang (4-6), nyeri berat (7-9), dan nyeri sangat berat 

(10). Frekuensi responden terbanyak berdasarkan kategori skala nyeri adalah nyeri sedang, 

yaitu dialami oleh 50 orang (47,6%). 

Hubungan Status Gizi terhadap Gangguan Siklus Menstruasi Siswi Ponpes Darul 

Muhajirin Praya 

Analisis bivariat yang digunakan dalam penelitian ini adalah menggunakan uji Chi-

square pada responden yang berjumlah 105 orang dianalisis dengan menggunakan software 

statistik komputer. Uji yang digunakan adalah uji Chi-quare untuk mengetahui hubungan 

status gizi terhadap siklus menstruasi. Di bawah ini terdapat Tabel 5.3 yang menunjukkan 

hasil uji Chi-square untuk menilai hubungan status gizi terhadap siklus menstruasi (n=105). 

Berdasarkan pada hasil penelitian ini, diperoleh adanya hubungan status gizi terhadap 

siklus menstruasi pada siswi Madrasah Aliyah Putri Ponpes Darul Muhajirin Praya, diketahui 



dengan melakukan uji Chi-square menggunakan software statistik komputer. Uji ini 

digunakan karena skala data untuk kedua variabel penelitian ialah nominal (status gizi) dan 

nominal (siklus menstruasi). Data pada Tabel 5.3 di bawah menunjukkan nilai signifikansi (p) 

ialah 0,038. Hal ini mengartikan bahwa terdapat hubungan yang signifikan (p<0,05) antara 

status gizi terhadap siklus menstruasi pada siswi Madrasah Aliyah Putri Ponpes Darul 

Muhajirin Praya. Maka hipotesis pada penelitian ini yang berbunyi “terdapat hubungan antara 

status gizi terhadap siklus menstruasi pada siswi Madrasah Aliyah Putri Ponpes Darul 

Muhajirin Praya,” diterima. 

 

Tabel 5.4 Hasil Tabulasi Silang dan Uji Chi-square Hubungan Status Gizi terhadap Siklus 

Menstruasi pada siswi Madrasah Aliyah Putri Ponpes Darul Muhajirin Praya. 

 

Variabel 

Gangguan Siklus Menstruasi, n (%) Total 

n (%) 

Nilai 

p Polimenorea Normal Oligomenorea 

Status Gizi 

Kurus 

Normal  

Gemuk 

 

8 (32,0%) 

22 (31,4%) 

4 (40,0%) 

 

6 (24,0%) 

37 (52,9%) 

4 (40,0%) 

 

11 (44,0%) 

11 (15,7%) 

2 (20,0%) 

 

25 (100%) 

70 (100%) 

10 (100%) 

0,038* 

 Ket. Uji Chi Square dengan nilai signifikansi *) p < 0,05. 

Pembahasan 

Karakteristik Responden 

Penelitian ini dilakukan pada 105 responden perempuan yang merupakan santri 

Madrasah Aliyah Putri Ponpes Darul Muhajirin Praya, dengan rentang usia antara 14-18 

tahun. Berdasarkan WHO dan UNICEF (1995), rentang usia tersebut termasuk dalam 

kategori masa remaja awal, yaitu antara usia 11-16 tahun (World Health Organization, 2005). 

Masa remaja awal merupakan awalnya perubahan masa anak-anak dan kemudian menuju 

masa dewasa. Pada masa ini terjadi growth spurt, yaitu puncak pertumbuhan berat badan dan 



massa tulang sehingga mempengaruhi perubahan komposisi tubuh, pertumbuhan yang pesat, 

dan aktivitas fisik (Dewi, 2019; Wanggy dkk., 2022; Maedy dkk., 2022). 

 

Status Gizi Siswi Ponpes Darul Muhajirin Praya 

Pada hasil penelitian ini, status gizi normal merupakan jumlah dengan kategori 

terbanyak dibandingkan dengan kategori status gizi lainnya yang sesuai dengan karakteristik 

status gizi responden, yaitu dimiliki oleh 71 responden (67,6%). Hasil penelitian lain, 

menunjukan adanya persamaan temuan yakni oleh Dewi (2019), status gizi normal sebanyak 

36 orang responden (70,6%). Berbeda halnya dengan penelitian oleh Wanggy dkk. (2022), 

melaporkan bahwa siswi dengan status gizi normal pada siswi remaja putri putri kelas 11 

MIPA dan IPS di SMA N 1 Parakan sebesar 31,3%. 

 

Gangguan Status Menstruasi Ponpes Darul Muhajirin Praya 

Masa pubertas pada anak perempuan biasanya mulai terjadi pada usia 10-12 tahun 

karena pada rentang usia ini hipofisis mulai mensekresikan lebih banyak FSH dan LH 

(Kementerian Kesehatan Republik Indonesia, 2017). Masa pubertas pada anak perempuan 

ditandai dengan terjadinya menarke, yaitu menstruasi yang terjadi pertama kali. Pada 

perempuan normal, umumnya usia menarke terjadi antara usia 11-15 tahun (Guyton and Hall, 

2014). Menarke yang dialami pada usia kurang dari 11 tahun disebut dengan menarke dini 

(Al-Awadhi dkk., 2013). Responden dalam penelitian ini mengalami usia menarke antara 11-

15 tahun. Sebanyak 7 orang responden (6,7%) mengalami menarke pada usia 11 tahun, yaitu 

termasuk dalam menarke dini sedangkan 50 responden lainnya (93,3%) mengalami menarke 

pada usia antara 11-15 tahun, yaitu merupakan rentang usia menarke normal. Hal ini sejalan 

dengan penelitian yang dilakukan oleh Zalni dkk., (2017) bahwa rentang usia menarke 

normal merupakan frekuensi yang terbanyak, yakni dialami oleh 77,3% responden penelitian. 

Penelitian oleh Dewi (2019), melaporkan bahwa usia menarke pada mahasiswi di Fakultas 

Kedokteran Universitas Mataram dengan rentangan usia menarke 11-15 tahun sebesar 98%. 

Berbeda halnya dengan penelitian oleh Marques dkk., (2022) melaporkan bahwa sebanyak 

29,4% siswi yang mengalami menarke pada usia < 12 tahun.  

Gangguan menstruasi merupakan hal yang paling umum dikeluhkan oleh seorang 

wanita (Patsa dkk., 2016). Terdapat berbagai faktor yang dapat mempengaruhi menstruasi. 

Dalam penelitian ini, sebagian besar responden memiliki karakteristik menstruasi yang 

normal dan teratur (51,4% dan 83,8%). Pada responden penelitian Dewi (2019), kriteria 



menstruasi dengan frekuensi terbanyak, yaitu siklus menstruasi yang teratur dimiliki oleh 43 

orang (84,3%), kategori siklus menstruasi normal (21-35 hari) dimiliki oleh 42 orang 

(82,4%), durasi menstruasi yang normal (4-8 hari) dimiliki oleh 45 orang (88,2%), dan 

jumlah perdarahan menstruasi yang normal (mengganti pembalut 2-5 kali/hari) dimiliki oleh 

49 orang (96,1%). Karakteristik menstruasi normal sebagai frekuensi terbanyak juga 

didapatkan pada hasil penelitian yang dilakukan oleh Rizal (2016), yaitu sebesar 69,8%. 

Siklus menstruasi yang teratur sebagai frekuensi terbanyak juga didapatkan pada hasil 

penelitian yang dilakukan oleh Prathita dkk., (2017) yaitu sebesar 86,1%. Menstruasi yang 

tidak teratur umumnya terjadi pada 2 tahun setelah mengalami menarke dan saat masa pra 

menopause, yaitu rata-rata 3-6 tahun sebelum menopause (Sinsin, 2008 cited in Rizal, 2016). 

Hal tersebut menunjukkan bahwa responden dalam penelitian ini memiliki siklus menstruasi 

yang teratur. Selain itu, kategori siklus menstruasi normal sebagai frekuensi terbanyak juga 

didapatkan pada hasil penelitian yang dilakukan oleh Rahayu and Hartini (2020), yaitu 

sebesar 60,9%. 

Pada penelitian ini, penulis memperoleh sebanyak 77,1% responden yang memiliki 

durasi menstruasi normal yaitu 4-8 hari. Berdasarkan penelitian sebelumnya yang dilakukan 

oleh Tristiana (2017) didapatkan hasil penelitian dengan frekuensi durasi menstruasi 

terbanyak adalah responden dengan durasi menstruasi normal, yaitu sebesar 65,1%. 

Sedangkan pada penelitian yang dilakukan oleh Novita (2018) didapatkan hasil penelitian 

dengan frekuensi jumlah perdarahan menstruasi terbanyak adalah responden dengan jumlah 

perdarahan menstruasi yang normal, yaitu sebesar 72,4%. Penelitian oleh Dewi (2019), 

melaporkan hasil durasi menstruasi normal dominan ditemukan yaitu sebesar 88,2%. 

Sementara itu, jika dilihat berdasarkan responden yang mengalami nyeri saat 

menstruasi, sebagian besar responden pada penelitian ini mengalami nyeri pelvis saat 

menstruasi, pada penelitian ini menemukan sebanyak 83,8% responden dengan tingkat nyeri 

dominan adalah nyeri sedang sebesar 47,6%. Penelitian lainnya oleh Dewi (2019), 

melaporkan hasil serupa yang dialami oleh 41 orang (80,4%) dengan tingkat nyeri dengan 

tingkat nyeri terbanyak adalah nyeri sedang, yaitu dialami oleh 21 orang (41,2%). Hal ini 

sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh Wahyuni and Oktaviani (2018) sebagian besar 

responden mengalami nyeri pelvis saat menstruasi, yaitu sebesar 86,9% dan penelitian yang 

dilakukan oleh Tristiana (2017) didapatkan tingkat nyeri sedang merupakan frekuensi 

terbanyak, yaitu sebesar 37,2%. 



Hubungan Status Gizi terhadap Gangguan Siklus Menstruasi Siswi Ponpes Darul 

Muhajirin Praya 

Analisis uji Chi-square pada penelitian ini dilakukan untuk mengetahui hubungan 

status gizi terhadap gangguan siklus menstruasi. Berdasarkan hasil uji chi-square, didapatkan 

nilai signifikansi (p) sebesar 0,038 (p<0,05) sehingga dapat disimpulkan bahwa terdapat 

hubungan yang bermakna antara status gizi dengan siklus menstruasi. Penelitian serupa oleh 

Pebrina (2021), menunjukan adanya hubungan status gizi dengan siklus menstruasi pada 

remaja (p<0,05). Penelitian lain, oleh Singh (2019), terdapat hubungan antara BMI dan 

panjang siklus menstruasi (p < 0,001). Selain itu, serupa dengan penelitian Wanggy dkk. 

(2022), adanya hubungan status gizi secara bermakna dengan siklus menstruasi pada remaja 

putri di SMAN 1 Parakan (p=0,036). Namun, penelitian yang dilakukan oleh Dewi (2019) 

didapatkan bahwa tidak terdapat hubungan yang bermakna antara IMT dengan siklus 

menstruasi serta tidak terdapat hubungan yang bermakna antara persentase lemak tubuh 

dengan keteraturan siklus menstruasi (p>0,05). Penelitian tersebut di atas mendapatkan hasil 

yang serupa seperti pada penelitian ini. Status gizi dapat diukur menggunakan IMT dan dapat 

menggambarkan keadaan lemak tubuh seseorang secara tidak langsung. (Department of 

Health and Human Services Centers for Disease Control and Prevention, n.d.; Gibson, 2005; 

Kementerian Kesehatan Republik Indonesia, 2014). Hal tersebut berkaitan dengan kandungan 

lemak dalam tubuh seseorang. Peningkatan jaringan adiposa menyebabkan peningkatan 

proses aromatisasi dari androgen ke steroid sehingga terjadi perubahan globin kadar hormon 

yang mengikat hormon seks yang mengakibatkan gangguan regulasi siklus menstruasi 

(Tayebi, dkk., 2017; Moulinda, 2022). 

KESIMPULAN 

Berdasarkan hasil Penelitian dengan jumlah sampel sebanyak 105 responden mengenai 

hubingan status gizi dengan gangguan siklus menstruasi santri putri di Madrasah Aliyah Putri 

Ponpes Darul Muhajirin Praya. Berdasarkan hasil uji chi-square, didapatkan nilai signifikansi 

(p) sebesar 0,038 (p<0,05) sehingga dapat disimpulkan bahwa terdapat hubungan yang 

bermakna antara status gizi dengan siklus menstruasi. Terdapat hubungan yang signifikan 

antara status gizi terhadap gangguan siklus menstruasi pada Madrasah Aliyah Putri Ponpes 

Darul Muhajirin Praya.  
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