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According to WHO data, 75% of women experience
menstrual disorders, approximately 60-70% of women
with underweight and overweight can show symptoms of
menstrual cycle disorders. Based on data from Basic
Health Research (Riskesdas) in 2018, the percentage of
women in East Java who experience irregular menstrual
cycles is 13.3% with the total number of women who
experience irregular menstrual cycles in Indonesia at
13.7%. Female students with an abnormal body mass
index can cause disruption to the menstrual cycle. The aim
of this research was to determine differences in menstrual
cycles based on Body Mass Index in female students at
SMA NU 1 Model Lamongan. This research design uses
a cross sectional study design. The population and
sample in this research were 50 respondents from SMA
NU 1 Model Lamongan using total sampling technique.
Data were collected by measuring height and weight and
guestionnaires. Most respondents had a normal menstrual
cycle (62%) had a normal body mass index (58%).
Meanwhile, the research results showed that the majority
of thin (12%) and fat (30%) respondents with an abnormal
BMI category experienced irregular menstrual cycles
(lengthening & shortening). Analysis univariate and
bivariate data analysis using Spearman's Rank. Based on
the results of statistical tests, it is known that there are
differences in menstrual cycles based on body mass index
with a value of p = 0.00. Female students with an abnormal
menstrual cycle have an abnormal body mass index (thin
& fat) while female students with a normal menstrual cycle
tend to have a normal body mass index as well. It is hoped
that female students who have an abnormal body mass
index must pay attention to their eating patterns. healthy
and good nutritional intake.

I. INTRODUCTION

(Haryono, 2016). Biasanya, menstruasi

Menstruasi adalah perdarahan berkala berlangsung selama 3-7 hari (Simbolon et al.,

yang merupakan bagian penting dari fungsi 2018). Periode antara hari  pertama
biologis seorang wanita sepanjang siklus menstruasi hlngga hari pertama menstruasi
hidupnya. Ini adalah proses alami yang berikutnya disebut sebagai siklus menstruasi

terjadi pada wanita yang menandakan bahwa ~ (Sitoayu et al., 2017). Jika menstruasi
hormon dalam tubuhnya sedang berfungsi Perlangsung kurang dari 21 hari, ini

dikategorikan sebagai siklus menstruasi
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pendek atau polimenorea, sedangkan jika
lebih dari 35 hari, dikategorikan sebagai
siklus menstruasi panjang atau oligomenorea
(Marmi, 2013).

Menurut laporan WHO (2017), masalah
yang paling umum terkait dengan menstruasi
adalah frekuensi menstruasi tidak normal,
yang terjadi pada 80,7% kasus, sementara
durasi menstruasi yang tidak normal terjadi
pada 43,8% kasus. Berdasarkan Riset
Kesehatan Dasar (2018), sekitar 68% wanita
berusia 10-59 tahun memiliki siklus
menstruasi yang normal, sementara sisanya
mengalami  masalah  dengan  siklus
menstruasi. Di Jawa Timur, persentase
wanita yang mengalami menstruasi normal
adalah 68,3%, sedangkan sisanya, sebesar
31,7%, mengalami menstruasi yang tidak
normal (Kemenkes RI, 2018).

Hasil studi pendahuluan yang dilakukan
pada tanggal 4  November 2023
menggunakan kuesioner terhadap 22 siswi
SMA NU 1 Model menemukan bahwa 12

siswi mengalami gangguan siklus
menstruasi. Beberapa penelitian
menunjukkan adanya hubungan antara

indeks massa tubuh (BMI) dan siklus
menstruasi. Misalnya, hasil penelitian
Simbolon (2018) menunjukkan bahwa wanita
dengan BMI tinggi atau rendah mungkin
mengalami gangguan siklus menstruasi. Hal
ini  disebabkan  oleh lemak  yang
mempengaruhi pembentukan hormon
estrogen, menjadi salah satu faktor utama
penyebab gangguan siklus menstruasi
(Simbolon et al., 2018).

Banyak faktor yang mempengaruhi
keteraturan siklus menstruasi pada wanita,
termasuk perubahan hormonal, faktor
genetik, kondisi medis serius, dan indeks
massa tubuh (IMT). Ketika tubuh mengalami
perubahan, khususnya saat menstruasi, hal
itu dapat menimbulkan masalah bagi wanita.
Indeks Massa Tubuh (IMT) adalah salah satu
faktor yang dapat memengaruhi siklus
menstruasi. IMT adalah indikator persentase
lemak tubuh. Lemak memengaruhi produksi
estrogen dalam tubuh, yang berperan dalam

mengatur siklus menstruasi. Kegemukan
pada wanita membawa sel-sel ekstra yang
menghasilkan  estrogen, yang dapat
mempengaruhi keseimbangan hormon. IMT
yang tinggi atau rendah dapat menyebabkan
gangguan menstruasi, seperti siklus tidak
teratur dan nyeri haid (Samir, 2015). Terkait
dengan fungsi menstruasi, penelitian
menunjukkan bahwa wanita yang kelebihan
berat badan memiliki risiko lebih tinggi
mengalami anovulasi dan gangguan fungsi
ovulasi, yang dapat menyebabkan infertilitas
(Simbolon et al., 2018).

Usaha untuk menjaga keteraturan siklus
menstruasi dapat dilakukan dengan menjaga
pola makan yang sehat dan menerapkan
gaya hidup yang seimbang. Pola makan
teratur dengan konsumsi makanan bergizi
dapat membantu menjaga siklus menstruasi
tetap teratur. Rizky Wahyu Permana (2019)
mengungkapkan bahwa beberapa jenis
makanan seperti brokoli, salmon, sayuran
hijau, minyak ikan, almond, biji wijen, yogurt,
susu kedelai, dan telur dapat membantu
melancarkan siklus menstruasi.

Selain itu, gaya hidup sehat dengan
berolahraga secara teratur dan menghindari
merokok juga dapat membantu menjaga
keteraturan siklus menstruasi. Namun, perlu
diingat bahwa olahraga berlebihan dapat

mengganggu keseimbangan hormon
estrogen dan progesteron, yang dapat
menyebabkan ketidakaturan menstruasi.

Nikotin dalam rokok juga dapat memengaruhi
hormon estrogen dan progesteron, sehingga
disarankan untuk menghindari merokok agar
siklus menstruasi tetap teratur (Nisa Mutia
Sari, 2019).

Berdasarkan hal tersebut, peneliti
tertarik dan termotivasi untuk meneliti apakah
terdapat hubungan antara Indeks Massa
Tubuh (IMT) dengan siklus menstruasi pada
siswi SMA NU 1 Model di Kabupaten
Lamongan.
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IIl. METHODS

Desain penelitian ini menggunakan
desain studi Cross Sectional. Populasi dan
sampel dalam penelitian ini adalah siswi SMA
NU 1 Model Lamongan berjumlah 50
responden dengan teknik total sampling.
Pengumpulan data dengan cara pengukuran
tinggi badan dan berat badan serta
kuesioner. Analisis data menggunakan uji
Spearman’s Rank.

Ill. RESULT

Hasil penelitian menunjukkan sebagian
besar responden memiliki siklus menstruasi
normal (62%) memiliki indeks massa tubuh
yang normal (58%). Sedangkan hasil
penelitian sebagian besar responden kurus
(12%) dan gemuk (30%) dengan kategori IMT
tidak normal mengalami siklus menstruasi
yang tidak teratur (memanjang &
memendek). Analisis data menggunakan
Spearman’s Rank diketahui bahwa terdapat
perbedaan siklus menstruasi berdasarkan
Indeks massa tubuh dengan nilai p=0,000 <
0,05.

Table 1. Hubungan Indeks Massa Tubuh
(IMT) Dengan Siklus Menstruasi Pada
Siswi SMA NU 1 Model di Kabupaten

Lamongan
Siklus Menstruasi Total
IMT Pendek normal Panjang
f (%) f (%) f (%) f (%)
Kurus 3 6 2 4 1 2 6 12
Normal 0 0 27 54 2 4 29 58
Gemuk 1 2 2 4 12 24 15 30
Total 4 8 3. 62 15 30 50 100
p - value 0,000 \

IV. DISCUSSION

Hasil penelitian menunjukkan bahwa
sebagian besar responden memiliki siklus
menstruasi yang normal (62%) dan juga
memiliki indeks massa tubuh (IMT) yang
normal (58%). Namun, hasil penelitian
menunjukkan bahwa sebagian besar
responden yang memiliki IMT di luar kategori
normal, baik yang tergolong kurus (12%)
maupun gemuk (30%), mengalami siklus
menstruasi  yang tidak teratur, baik
memanjang maupun memendek. Analisis
data menggunakan uji Spearman’s Rank
menunjukkan bahwa terdapat hubungan
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antara siklus menstruasi dan indeks massa
tubuh, dengan nilai p=0,000 < 0,05.

Indeks Massa Tubuh (IMT) adalah hasil
perhitungan antara berat badan (BB) dalam
kilogram dan tinggi badan (TB) dalam meter,
yang dikuadratkan. IMT umumnya digunakan
sebagai indikator untuk menilai status gizi
seseorang dan bisa menjadi alat ukur tingkat
obesitas. Jumlah lemak dalam tubuh
mempengaruhi pelepasan dan aktivitas
hormon reproduksi, karena jaringan lemak
terlibat dalam produksi, konversi, dan
penyimpanan hormon reproduksi yang
mengatur  siklus  menstruasi. Lemak
merupakan komponen utama estrogen yang
dapat mempengaruhi panjangnya siklus
menstruasi. Peningkatan = metabolisme
hormon reproduksi di dalam jaringan lemak
dapat menyebabkan ketidaknormalan dalam
kadar estrogen dan androgen dalam plasma,
yang dapat mengganggu fungsi aksis
hormon (Putu, 2023).

Peningkatan fungsi organ reproduksi
dapat terjadi ketika asupan gizi mencukupi

sesuai dengan kebutuhan, yang pada
gilrannya dapat memengaruhi siklus
menstruasi. Asupan gizi yang memadai

dapat meningkatkan kinerja hipotalamus
dalam memproduksi hormon-hormon
reproduksi yang diperlukan oleh tubuh,
sehingga siklus menstruasi dapat teratur
(Maha Rani, 2023).

Menstruasi adalah proses dimana
dinding rahim dilepaskan dengan diikuti oleh
perdarahan, yang terjadi secara berkala
setiap bulan dan membentuk siklus
menstruasi (Silalahi, 2021). Siklus
menstruasi mengacu pada periode waktu
dari hari pertama menstruasi hingga hari
pertama menstruasi berikutnya, yang terjadi
setiap 21-35 hari sekali. Jika menstruasi
berlangsung kurang dari 21 hari, itu disebut
sebagai  siklus  menstruasi  pendek,
sementara jika lebih dari 35 hari, itu
dikategorikan sebagai siklus menstruasi yang
panjang (llmi & Selasmi, 2019).

Keteraturan siklus menstruasi adalah
serangkaian proses kompleks dalam siklus
menstruasi yang saling berhubungan dan
terjadi secara bersamaan, dimana terjadi
perdarahan periodik dari rahim sekitar 14 hari
setelah ovulasi sebagai hasil dari pelepasan
endometrium. Perbedaan dalam panjang
siklus menstruasi antara wanita biasanya
disebabkan oleh ketidakseimbangan hormon
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seperti estrogen, progesteron, LH, dan FSH,
yang bisa disebabkan oleh berbagai faktor

seperti penyakit, status gizi, atau stres
(Felicia, dkk., 2015).
Sa’adah dan Purnomo (2016)

menjelaskan bahwa estrogen merupakan
salah satu hormon yang berperan penting
dalam proses menstruasi. Hormon ini
diproduksi di ovarium, adrenal, plasenta,
testis, jaringan lemak, dan susunan saraf
pusat. Mereka menganalisis bahwa
peningkatan panjang siklus menstruasi dapat
disebabkan oleh peningkatan jumlah
estrogen dalam darah, yang disebabkan oleh
peningkatan jumlah lemak tubuh. Tingginya
kadar estrogen dapat memberikan umpan
balik negatif pada sekresi GnRh. Produksi
estrogen oleh sel-sel teka disebabkan oleh
respon terhadap luteinizing hormone (LH)
yang merangsang produksi androgen.
Androgen ini kemudian menyebar ke sel
granulosa dan jaringan lemak, meningkatkan
produksi estrogen. Pada wanita gemuk, tidak
hanya terjadi peningkatan androgen tetapi
juga estrogen, yang dapat mengganggu
fungsi ovarium dan menyebabkan
ketidakaturan siklus menstruasi. Sebaliknya,
pada wanita kurus, jumlah lemak tubuh yang
rendah mengakibatkan kurangnya sintesis
hormon dan cadangan lemak tubuh, yang
dapat menyebabkan siklus menstruasi yang
tidak teratur karena jumlah estrogen yang
berkurang. Sebagai informasi tambahan,
kebutuhan lemak tubuh seorang remaja
adalah sekitar 25-30% dari total kebutuhan
energi.

Hasil penelitian yang didapat serupa
dengan penelitian yang dilakukan oleh Felicia
(2015) dan Simbolon (2017) yang dilakukan
pada remaja putri tingkat Universitas.
Penelitian Felicia (2015) di Program Studi
imu Keperawatan Fakultas Kedokteran
Universitas Sam  Ratulangi Manado
menunjukkan bahwa dari 67 responden,
sebagian besar responden yaitu 34
responden (50,7%) mengalami siklus
menstruasi normal. Hal ini juga sejalan
dengan penelitian Simbolon (2017) pada
mahasiswi  angkatan 2016  Fakultas
Kedokteran Universitas Lampung dimana
distribusi responden dengan  siklus
menstruasi normal sebanyak 97 responden
(61,4%) yang menandakan responden
dengan siklus menstruasi normal lebih
banyak daripada siklus menstruasi tidak

normal.
Siklus menstruasi dipengaruhi oleh
banyak faktor diantaranya pola pikir,

kelelahan aktifitas dan stres, tingkat aktifitas
fisik yang sedang dan berat dapat membuat
fungsi menstruasi memiliki risiko mengalami
amenorrhea maupun anovulasi. Aktifitas fisik

yang berat merangsang inhibisi
Gonadotropin Releasing Hormon (GnRH)
dan aktifitas  gonadotropin  sehingga

menurunkan level dari serum estrogen. Stres
juga menyebabkan perubahan sistemik
dalam tubuh khususnya sistem persarafan
dalam hipotalamus melalui perubahan
prolaktin atau endogenous opiat yang dapat
mempengaruhi elevasi kortisol basal dan
menurunkan hormon lutein (LH) yang
menyebabkan amenorrhea.

V. CONCLUSION

Berdasarkan hasil penelitian diperoleh
kesimpulan sebagai berikut :

1. Sebagian besar Siswi SMA NU 1 Model
siklus menstruasi normal yaitu 31 Orang
(62%).

2. Sebagian besar Siswi SMA NU 1 Model
memiliki kategori indeks massa tubuh
normal yaitu 29 orang (58%).

3. Terdapat Perbedaan Siklus Menstruasi
Berdasarkan Indeks Massa Tubuh Siswi
SMA NU 1 Model.
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