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 Abstrak 
Remaja merupakan masa peralihan dari masa kanak-kanak menuju masa 
dewasa. Masa remaja ditandai dengan terjadinya perubahan bentuk fisik, 
psikologi serta tercapainya kematangan seksual (pubertas). Pubertas pada 
remaja putri ditandai dengan terjadinya menstruasi pertama kali (menarche). 
Remaja merupakan kelompok usia yang rentan mengalami gangguan siklus 
menstruasi. Gangguan siklus menstruasi dapat diakibatkan berbagai faktor,  
termasuk  status  gizi,  tingkat aktivitas fisik, asupan zat gizi, tingkat stres, dan 
kebiasaan merokok. Tujuan penelitian ini adalah untuk menguji hubungan 
antara status gizi dengan siklus menstruasi pada remaja putri di SMAN 1 
Gorontalo. Desain penelitian adalah analisis observasional dengan 
pendekatan cross sectional. Teknik pengambilan sampel menggunakan 
purposive sampling dan didapatkan 232 responden remaja putri. 
Berdasarkan analisis menggunakan uji Chi-Square, terdapat hubungan 
bermakna antara status gizi dengan siklus menstruasi (p=0.001). Perlu 
adanya edukasi terkait gizi seimbang pada remaja di sekolah agar 
menciptakan pola makan yang seimbang untuk mencapai status gizi baik. 
Kata Kunci: Status Gizi, Siklus Menstruasi, Remaja 

 Abstract 
Adolescence is a transition period from childhood to adulthood. Adolescence 
is marked by physical and psychological changes and the attainment of 
sexual maturity (puberty). Puberty in adolescent girls is marked by the 
occurrence of the first menstruation (menarche). Teenagers are an age group 
that is vulnerable to experiencing menstrual cycle disorders. Menstrual cycle 
disorders can be caused by various factors, including nutritional status, level 
of physical activity, nutritional intake, stress levels, and smoking habits. The 
aim of this study was to examine the relationship between nutritional status 
and the menstrual cycle in adolescent girls at SMAN 1 Gorontalo. The 
research design is observational analysis with a cross sectional approach. 
The sampling technique used purposive sampling and obtained 232 
adolescent girls respondents. Based on analysis using the Chi-Square test, 
there is a significant relationship between nutritional status and the menstrual 
cycle (p=0.001). There is a need for education regarding balanced nutrition 
for teenagers at school in order to create a balanced diet to achieve good 
nutritional status. 
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PENDAHULUAN 

Remaja merupakan masa peralihan dari 

masa kanak-kanak menuju masa dewasa dengan 

rentang usia antara 10 hingga 19 tahun. Masa 

remaja ditandai dengan terjadinya perubahan 

bentuk fisik, psikologi serta tercapainya 

kematangan seksual (pubertas). Pubertas pada 

remaja putri ditandai dengan terjadinya 

menstruasi yang pertama kali keluar atau disebut 

dengan menarche.1 Menstruasi merupakan 

proses kompleks yang terjadi pada perempuan 

dengan adanya perubahan fisik dalam tubuh yang 

terjadi secara berkala dan dipengaruhi oleh 

hormon reproduksi. Remaja putri dikatakan usia 

yang rentan mengalami gangguan menstruasi 

seperti siklus menstruasi yang tidak teratur.2 

Siklus menstruasi dianggap sebagai 

siklus fisiologis yang didapatkan dari koordinasi 

antara hipotalamus, kelenjar hipofisis anterior dan 

sistem reproduksi wanita. Menstruasi yang 

berlangsung kurang dari 21 hari dikategorikan 

siklus menstruasi yang pendek, normal 22-34 hari, 

dan lebih dari 35 hari dikategorikan siklus 

menstruasi panjang. Pada tiga tahun pertama, 

remaja putri cenderung berisiko mengalami 

gangguan siklus menstruasi yang berhubungan 

dengan keadaan hormonal yang belum 

seimbang.2 Data Riset Kesehatan Dasar tahun 

2018 menunjukkan bahwa 11,7% remaja putri di 

Indonesia mengalami menstruasi tidak teratur. 

Dari data Dinas Kesehatan Kota Gorontalo 

tercatat bahwa 17,4% remaja putri mengalami 

siklus menstruasi yang tidak teratur.3 Siklus 

menstruasi merupakan indikator penting dari 

kesehatan reproduksi wanita dan fungsi 

endokrinnya.4 

Siklus menstruasi dipengaruhi oleh 

beberapa faktor antara lain usia, aktivitas fisik, 

status gizi, perubahan hormon, dan faktor 

lingkungan lainnya. Pengaruh hormonal yang 

berhubungan dengan siklus menstruasi 

mempengaruhi pengendalian nafsu makan dan 

perilaku makan.5 Kondisi asupan gizi yang kurang 

dari kebutuhan tubuh akan berdampak pada 

status gizi kurang, sebaliknya asupan gizi yang 

berlebihan dari kebutuhan tubuh akan 

menyebabkan status gizi berlebih dan obesitas. 

Seorang wanita yang memiliki gizi kurang maupun 

gizi lebih dan obesitas berisiko pada penurunan 

fungsi hipotalamus sehingga siklus haid juga akan 

terganggu.6 Berbagai penelitian menunjukkan 

bahwa wanita dengan status gizi buruk ataupun 

gizi lebih mempunyai risiko gangguan siklus 

menstruasi. Dampak jika gangguan siklus 

menstruasi tidak segera ditangani dapat 

mengakibatkan tubuh kehilangan terlalu banyak 

darah sehingga terjadi anemia. 5,7 

Berdasarkan studi pendahuluan yang 

dilakukan pada 15 siswi di SMA Negeri (SMAN) 1 

Gorontalo didapatkan hasil 7 siswi (46,6%) yang 

mempunyai siklus menstruasi tidak teratur, 4 

diantaranya memiliki status gizi lebih dan 3 orang 

memiliki status gizi kurang. Penelitian ini bertujuan 

untuk menilai hubungan antara status gizi dengan 

siklus menstruasi pada remaja putri di SMAN 1 

Gorontalo. 

 

METODE PENELITIAN 

Jenis penelitian yang dilakukan adalah 

analitik observasional dengan pendekatan cross-

sectional study. Penelitian dilakukan pada siswi 

SMAN 1 Gorontalo. Teknik pengambilan sampel 

yang digunakan adalah purposive samping. 

Jumlah sampel pada penelitian ini adalah 232 

siswi. Kriteria inklusi pada penelitian ini yaitu siswi 

kelas X, XI, XII yang bersedia menjadi responden, 

dan sudah mengalami menstruasi  1 tahun. 

Kriteria eksklusi pada penelitian ini yaitu tidak 

hadir saat pengumpulan data. Penelitian ini 

menggunakan instrumen berupa kuesioner siklus 

menstruasi dan lembar observasi hasil 

pengukuran berat badan dan tinggi badan yang 

dilakukan untuk mengetahui indeks massa tubuh 

(IMT) yang menjelaskan status gizi siswi. 

Pengolahan data dengan cara editing, coding, 

processing cleaning. Analisis data univariat 
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menggunakan distribusi frekuensi, sedangkan 

bivariat dengan uji statistik Chi Square. 

 

HASIL 

a. Karakteristik Responden 

Karakteristik usia menarche responden 

ditunjukkan dalam tabel 1. 

Menarche merupakan menstruasi pertama 

yang dialami oleh remaja perempuan pada masa 

pubertas. Dari tabel 1. dapat diketahui bahwa rata-

rata usia menarche siswi SMAN 1 Gorontalo 

adalah pada usia 13 tahun yaitu sebanyak 71 

orang (30%). Selanjutnya kelompok usia 

menarche 12 tahun sebanyak 68 orang (29%). 

Kelompok usia menarche 14 tahun sebanyak 36 

orang (16%), disusul berturut-turut kelompok usia 

menarche 11 tahun (14%), kelompok usia 

menarche 10 tahun (9%), dan terakhir kelompok 

usia menarche 9 tahun sebanyak 4 orang (2%).  

Tabel 1. Distribusi Karakteristik Usia Menarche 

Responden 

Karakteristik Usia Menarche 
Jumlah 

n % 

9 tahun 

10 tahun 

11 tahun 

12 tahun 

13 tahun 

14 tahun 

4 

20 

33 

68 

71 

33 

2 

9 

14 

29 

30 

16 

Total 232 100 

Sumber: Data Primer, 2023 

b. Analisis Univariat 

Status gizi responden diperoleh 

berdasarkan rujukan Standar Antropometri Anak 

di Indonesia yang ditetapkan dalam peraturan 

kementerian kesehatan tahun 2020 untuk anak 

usia 5-18 tahun. Data tersebut kemudian dianalisis 

menggunakan indeks massa tubuh menurut umur 

(IMT/U) pada anak usia 5-18 tahun dan diperoleh 

bahwa sebagian besar responden mempunyai 

status gizi baik (normal) sebanyak 171 responden 

(74%), sedangkan berstatus gizi lebih sebanyak 

37 responden (16%) dan paling sedikit berstatus 

gizi kurang sebanyak 24 responden (10%). Selain 

itu dalam tabel 2. juga menunjukkan bahwa pada 

siswi SMAN 1 Gorontalo yang memiliki siklus 

menstruasi normal sebanyak 152 responden 

(65,5%) dan siklus menstruasi tidak normal 

sebanyak 80 responden (34,5%). 

Distribusi frekuensi variabel penelitian 

ditunjukkan dalam tabel 2. 

Tabel 2. Analisa Univariat Variabel Penelitian 

Variabel Penelitian 
Jumlah 

n % 

Status Gizi 

Kurang 

Baik 

Lebih 

 

24 

171 

37 

 

10 

74 

16 

Siklus Menstruasi 

Normal 

Tidak Normal 

 

152 

80 

 

65,5 

34,5 

Total 232 100 

Sumber: Data Primer, 2023 

 

c. Analisis Bivariat 

Hubungan status gizi dengan siklus 

menstruasi pada siswi di SMAN 1 Gorontalo 

ditunjukkan dalam tabel 3.  

Berdasarkan tabel 3, diperoleh bahwa siswi 

dengan status gizi kurang dan siklus menstruasi 

normal sebanyak 14 orang (58,3%) dan 10 

responden lainnya (41,7%) memiliki siklus 

menstruasi tidak normal. Pada kelompok 

responden pada kategori status gizi baik (normal) 

dengan siklus menstruasi normal sebanyak 123 

orang (71,9%) dan 48 responden (28,1%) memiliki 

siklus menstruasi tidak normal. Sedangkan pada 

kelompok responden yang memiliki status gizi 

lebih dengan siklus menstruasi normal sebanyak 

15 responden (40,5%) dan 22 responden (59,4%) 

memiliki siklus menstruasi tidak normal. 

Hasil uji statistik chi-square diperoleh nilai 

p-value (0,001) < α (0,05), yang berarti bahwa 

terdapat hubungan yang bermakna antara status 

gizi dengan siklus menstruasi pada siswi SMAN 1 

Gorontalo.
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Tabel 3. Hubungan antara Status Gizi dengan Siklus Menstruasi pada Responden 

Status Gizi 

Siklus Menstruasi 

p-value Normal Tidak normal Total 

n % n % n % 

Kurang 14 58,3 10 41,7 24 100 

0,001 
Baik 123 71,9 48 28,1 171 100 

Lebih 15 40,5 22 59,4 37 100 

Total 152 65,5 80 34,5 232 100 

Sumber: Data Primer, 2023 

 

PEMBAHASAN 

Berdasarkan hasil penelitian menunjukkan 

bahwa terdapat hubungan yang bermakna antara 

status gizi dengan siklus menstruasi pada remaja 

putri di SMAN 1 Gorontalo. Hal ini sejalan dengan 

penelitian yang dilakukan oleh Nurul Maulid9 pada 

siswi MAN Lamongan bahwa ada hubungan 

antara status gizi dengan siklus menstruasi 

(p<0,05).  

Status gizi adalah keadaan yang 

diakibatkan oleh keseimbangan antara asupan zat 

gizi yang didapatkan dari makanan dengan 

kebutuhan zat gizi yang diperlukan untuk 

metabolisme tubuh. Status gizi menjadi gambaran 

individu sebagai akibat dari asupan gizi sehari-

hari.6 Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa 

mayoritas siswi di SMAN 1 Gorontalo memiliki 

status gizi baik (74%), sisanya siswi memiliki 

status gizi kurang (10%) dan lebih (16%). 

Malnutrisi (kekurangan/kelebihan gizi) disebabkan 

oleh dua penyebab langsung yaitu asupan zat gizi 

yang tidak adekuat dan adanya penyakit infeksi. 10 

Selama masa kanak-kanak akhir dan masa 

remaja awal, gizi memegang peran penting dalam 

menentukan waktu dan pola pubertas serta faktor 

penentu kesehatan dikemudian hari. Malnutrisi 

pada masa remaja akan memberikan dampak 

antara lain terhambatnya pertumbuhan, gangguan 

kognitif, rendahnya kecerdasan intelektual, 

masalah perilaku dan peningkatan risiko tertular 

penyakit menular dikemudian hari. 11, 12  

Menstruasi adalah pendarahan yang 

diakibatkan oleh keluarnya cairan lapisan 

endometrium rahim yang dilepaskan secara 

bertahap melalui vagina pada wanita usia subur 

yang terjadi setiap bulannya. Usia remaja putri 

pada saat pertama kali mendapat menstruasi 

(menarche) bervariasi, antara rentang usia 10-16 

tahun, namun rata-ratanya adalah 12,5 tahun. 

Dalam penelitian ini rata-rata usia menarche 

responden pada usia 13 tahun.7 Hasil serupa 

terdapat pada penelitian yang dilakukan kepada 

40 siswi di salah satu SMA di Pontianak yang 

menunjukkan mayoritas responden mengalami 

menarche pada usia 12-14 tahun.13  

Penelitian ini juga mendapatkan hasil 

bahwa sebagian besar siswi SMAN 1 Gorontalo 

memiliki siklus menstruasi yang normal (65,5%). 

Hal ini sejalan dengan penelitian sebelumnya 

yang dilakukan oleh Felicia dkk 14 didapatkan hasil 

penelitian bahwa rata-rata responden memiliki 

siklus menstruasi yang normal (50,7%). Siklus 

menstruasi yang normal terjadi karena adanya 

keseimbangan hormon estrogen dan progesteron. 

Kedua hormon ini berperan mengatur 

pembentukan selaput lendir rahim yang akan 

dilepaskan setiap kali menstruasi. Siklus 

menstruasi tidak normal dapat didefinisikan 

sebagai siklus dengan durasi yang bervariasi 

setiap bulan, meliputi polimenorea (siklus < 21 

hari), oligomenorea (> 35 hari), dan amenorea 

(tidak mengalami menstruasi). Siklus menstruasi 

normal berkisar antara 22-35 hari, dengan durasi 

menstruasi 2-7 hari.15 Terdapat beberapa faktor 

yang mempengaruhi siklus menstruasi antara lain 

yaitu hormon, kelenjar, stres dan status gizi.16 

Hasil penelitian menunjukkan bahwa ada 

hubungan antara status gizi dengan siklus 
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menstruasi. Responden dengan status gizi lebih, 

sebagian besar mengalami siklus menstruasi yang 

tidak normal (59,4%) dibandingkan siswi dengan 

status gizi normal. Sebagian besar responden 

dengan status gizi normal memiliki siklus 

menstruasi yang normal (71,9%). Sedangkan 

responden dengan status gizi kurang sebagian 

besar memiliki siklus menstruasi yang normal 

(58,3%). Hal ini kemungkinan disebabkan oleh 

faktor lain selain status gizi seperti stres, tingkat 

aktifitas fisik, asupan zat gizi, serta gangguan 

hormonal yang berbeda-beda pada setiap 

individu. Penelitian ini sejalan dengan penelitian 

yang dilakukan oleh Hamranani dkk bahwa 

sebagian besar responden memiliki status gizi 

normal dan siklus menstruasi normal serta 

terdapat hubungan antara status gizi dengan 

siklus menstruasi  pada remaja putri di SMK N 4 

Klaten (p=0,002;  α <0,05). 17 

Status gizi dapat mempengaruhi pola siklus 

menstruasi, baik pada wanita dengan status gizi 

kurang maupun status gizi lebih. Status gizi 

memiliki hubungan dengan siklus menstruasi 

karena lemak tubuh berpengaruh terhadap peran 

hormon estrogen. Ketika jumlah lemak dalam 

tubuh meningkat, jumlah estrogen dalam darah 

meningkat dan siklus menstruasi menjadi lebih 

lama, begitupun sebaliknya. Hal ini menyebabkan 

siklus menstruasi menjadi lebih panjang atau lebih 

pendek dari siklus normal. Hormon reproduksi 

seperti progesteron, estrogen, luteinising hormone 

(LH) dan follicle stimulating hormone (FSH) 

berkaitan erat dengan pola siklus menstruasi. 

Gangguan dan fungsi sistem endokrin 

berhubungan dengan status gizi dan 

mempengaruhi metabolisme hormon reproduksi 

wanita. 8, 18  Jika remaja mempertahankan asupan 

gizi optimal dan mampu memanajemen stres 

dengan baik disertai dengan gaya hidup yang baik 

pula bisa membuat kerja hipotalamus menjadi baik 

sehingga dapat memproduksi hormon-hormon 

yang dibutuhkan tubuh terutama hormon 

reproduksi, sehingga siklus menstruasi bisa 

menjadi teratur.19 Pencegahan gangguan siklus 

menstruasi dapat dilakukan dengan mencapai 

status gizi normal. Pemberian edukasi gizi tentang 

pengaturan pola makan gizi yang seimbang perlu 

untuk meningkatkan pengetahuan gizi 

remaja.20,21,22 Selain itu, penggunaan sosial media 

sebagai platform edukasi gizi seimbang dapat juga 

dilakukan untuk meningkatkan pengetahuan gizi 

remaja.23 

 

KESIMPULAN DAN SARAN 

Terdapat hubungan yang bermakna antara 

status gizi dengan siklus menstruasi pada remaja 

putri di SMAN 1 Gorontalo. Siswi dengan status 

gizi normal cenderung memiliki siklus menstruasi 

yang normal dan siswi dengan status gizi lebih 

cenderung memiliki siklus menstruasi yang tidak 

normal. Perlu adanya edukasi terkait gizi 

seimbang pada remaja di sekolah agar 

menciptakan pola makan yang seimbang untuk 

mencapai status gizi baik. Jika hal tersebut dapat 

diterapkan maka kemungkinan akan memperkecil 

risiko untuk mengalami gangguan siklus 

menstruasi. 
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