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Abstract

The menstrual cycle is the distance between the start date of the previous menstruation and the
start of the next menstruation. Long-term menstrual cycle disorders can cause infertility,
endometrial hyperplasia, long-term anovulation, anemia, and decreased quality of life. The
menstrual cycle research was conducted on students of the Faculty of Health Sciences,
University of Muhammadiyah Prof. Dr. Hamka (FIKES UHAMKA) because it was found that
46,9% of female students experienced menstrual cycle irregularities. The purpose of this study
was to determine the relationship between physical activity and stress level with the menstrual
cycle in student Faculty of Health sciences University of Muhammadiyah Prof. Dr. Hamka. This
study used a cross-sectional design. The sample of this research was 146 samples taken by the
technique of purposive sampling. Data analysis was performed using the statistical test Chi-
Square. The result showed that most of the respondents had regular menstrual cycles 67,8%,
moderate physical activity 67,8%, and moderate stress 82,9%. There was no relationship
between physical activity (p-value=0,347) and stress level (p-value=0,821) with the menstrual
cycle. Thus, physical activity or stress levels do not correlate to the menstrual cycle.
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Abstrak

Siklus Menstruasi adalah jarak antara tanggal mulai menstruasi sebelumnya dan awal
menstruasi berikutnya. Gangguan siklus menstruasi jangka panjang dapat menyebabkan
infertilitas, hiperplasia endometrium, anovulasi jangka panjang, anemia, dan penurunan kualitas
hidup. Penelitian siklus menstruasi dilakukan pada mahasiswi Fakultas [lmu-Ilmu Kesehatan
Universitas Muhammadiyah Prof. Dr. Hamka karena ditemukan sebanyak 46,9% mahasiswi
mengalami ketidakteraturan siklus menstruasi. Tujuan dari penelitian ini adalah untuk
mengetahui hubungan aktivitas fisik dan tingkat stress dengan siklus menstruasi pada mahasiswi
Fakultas Ilmu-Ilmu Kesehatan Universitas Muhammadiyah Prof. Dr. Hamka (FIKES
UHAMKA). Penelitian ini menggunakan desain cross-sectional. Sampel penelitian ini sebanyak
146 sampel yang diambil dengan teknik Purposive Sampling. Analisis data dilakukan dengan
menggunakan uji statistik chi-square. Hasil penelitian menunjukkan bahwa sebagian besar
subjek memiliki siklus menstruasi yang teratur sebesar 67,8%, aktivitas fisik sedang 67,8%, dan
tingkat stress sedang 82,9%. Tidak ada hubungan antara aktivitas fisik (p-value=0,347), dan
tingkat stress (p-value=0,821) dengan siklus menstruasi. Dengan demikian, aktivitas fisik atau
tingkat stress tidak berkorelasi dengan siklus menstruasi.

Kata Kunci: siklus menstruasi, aktivitas fisik, tingkat stress
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PENDAHULUAN

Menstruasi adalah sekresi darah, mukus, dan debris dari mukosa uterus disertai
pelepasan endometrium secara periodik dan siklis, sekitar 14 hari setelah ovulasi
(Parawita et al., 2014). Siklus menstruasi adalah jarak antara tanggal dimulainya
menstruasi sebelumnya dengan dimulainya menstruasi berikutnya (Yani, 2016). Siklus
menstruasi dikatakan teratur apabila berjalan tiga kali dengan lama siklus normal
(Nizomy, 2002). Siklus menstruasi normalnya berkisar antara 22-35 hari dengan durasi
menstruasi sekitar 3-7 hari ) (Wati et al., 2019).

Siklus menstruasi yang normal menunjukkan bahwa hormon-hormon tersebut
bekerja secara normal, dan siklus menstruasi yang normal menunjukkan bahwa sumbu
hipotalmus-hipofisis yang sehat dengan rahim yang normal (Nagma et al., 2015).
Periode menstruasi pertama pada seorang perempuan dikenal sebagai menarke, biasanya
terjadi di umur 12-14 tahun (Hidayah and Palila, 2018). Menarke merupakan tahap awal
dari menstruasi dan biasanya terjadi pada masa pubertas dalam rentang usia tertentu,
yang merupakan pertanda biologis kematangan organ seksual perempuan (Yusuf et al.,
2014).

Sebuah studi epidemiologi terhadap 500 perempuan muda sehat berusia 18-28
tahun di India Selatan sekitar 72,9% mengalami gangguan menstruasi (Omidvar and
Begum, 2012). Pada penelitian (Cakir et al., 2007), didapatkan dari 480 mahasiswa
Turki sekitar 31,2% mengalami ketidakaturan menstruasi. Menurut penelitian (Karout et
al., 2012), dari 352 mahasiswa keperawatan di Beirut Lebanon gangguan menstruasi
dengan durasi menstruasi tidak teratur sebanyak 43,8%. Sedangkan di Indonesia
menurut (Riskesdas, 2013), presentase perempuan umur 15-19 tahun sebagian besar
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83,3% perempuan mengalami menstruasi teratur dan sebanyak 11,7% memiliki
ketidakteraturan siklus menstruasi. Penelitian siklus menstruasi dilakukan pada
mahasiswi Fakultas IImu-Ilmu Kesehatan Universitas Muhammadiyah Prof. Dr. Hamka
karena ditemukan sebanyak 46,9% mahasiswi Gizi Universitas Muhammadiyah Prof.
Dr. Hamka mengalami ketidakteraturan siklus menstruasi (Listiana et al., 2019).

Dampak dari ketidakteraturan siklus menstruasi yang tidak diatasi dengan baik
serta tepat waktu maka dapat mengakibatkan gangguan kesuburan, kehilangan darah
yang berlebihan sehingga terbentuknya anemia (Mesarini and Astuti, 2013). Sedangkan
menurut (Lestari and Amal, 2019) dapat mempengaruhi tingkat kesuburan, kanker
rahim, sindrom ovarium polikistik, polip rahim, serta kista ovarium. Proses datang
bulan yang dialami setiap perempuan dapat terjadi gangguan yang berlangsung saat
sebelum haid, atau pun saat haid. Gangguan tersebut diantaranya yaitu polimenorea,
oligomenorea, dan amenorea (Prawirohardjo, 2011). Gangguan tersebut dapat terjadi
karena berbagai faktor seperti aktivitas fisik dan stress.

Aktivitas fisik adalah segala bentuk gerakan tubuh dilakukan oleh otot rangka
dapat mengakibatkan peningkatan pengeluaran energi (WHO, 2018). Aktivitas fisik
yang tinggi dapat menyebabkan gangguan pada siklus menstruasi, selain itu jenis
latihannya dan intensitas latihan juga dapat mempengaruhi tingkat keparahan gejala
gangguan siklus menstruasi yang terjadi akibat disfungsi hipotalamus (Wahyuni and
Dewi, 2018). Selain fator aktivitas fisik, stress dapat digambarkan sebagai situasi di
mana tuntutan lingkungan melebihi kemampuan individu untuk mengatasi secara efektif
dan memiliki potensi konsekuensi fisik dan psikologis (Bamuhair et al., 2015). Stress
juga bisa menimpa siapa saja, termasuk anak-anak, remaja, dewasa maupun lansia (Haqi
et al., 2019). Dengan adanya dua faktor tersebut peneliti ingin melihat hubungan faktor
aktivitas fisik dan tingkat stress dengan siklus menstruasi pada mahasiswi Fakultas
Ilmu-1lmu Kesehatan Universitas Muhammadiyah Prof. Dr. Hamka.

METODE

Penelitian ini menggunakan deskriptif analitik dengan pendekatan cross-sectional
untuk mengetahui hubungan antara aktivitas fisik dan tingkat stress dengan siklus
menstruasi pada mahasiswi Fakultas IImu-llmu Kesehatan Universitas Muhammadiyah
Prof. Dr. Hamka. Populasi dalam penelitian ini yaitu mahasiswi Fakultas llmu-limu
Kesehatan Universitas Muhammadiyah Prof. Dr. Hamka. Kriteria subjekyang diambil
dalam penelitian ini yaitu usia 17-25 tahun dan usia menarke <16 tahun. Besar sampel
minimal dihitung menggunakan rumus Lemeshow sehingga jumlah sampel didapat
sebanyak 146 subjekdan pengambilan sampel diambil menggunakan teknik purposive
sampling. Waktu penelitian dilaksanakan pada bulan September sampai Oktober 2021.

Analisis data dilakukan secara univariat dan bivariat. Analisis Univariat dilakukan
untuk mengetahui data karakteristik, siklus menstruasi, aktivitas fisik, dan tingkat stress.
Aktivitas fisik diukur dengan menggunakan kuesioner IPAQ (International Physical
Activity Questionnaire) data dikonversi menjadi METS/menit. Kuesioner PSS
(Perceived Stress Scale) digunakan untuk mengukur tingkat stress. Analisis data
bivariat menggunakan uji chi-square menggunakan software SPSS (Statistical Product
and Service Solution).

Penerbit : Sarana Ilmu Indonesia (salnesia) p-ISSN: 2337-9847, e-ISSN: 2686-2883 11


http://u.lipi.go.id/1567240065

Jurnal lImiah Kesehatan (JIKA) Vol. 4, No. 1, April 2022

HASIL DAN PEMBAHASAN

Karakteristik subjek

Tabel 1 menunjukkan bahwa 15,1% termasuk dalam kategori usia 18 — 19 tahun,
dan 84,9% termasuk dalam kategori usia 20 — 25 tahun. Sebagian besar subjek memiliki
siklus menstruasi yang teratur sebanyak 67,8%, sedangkan siklus menstruasi yang tidak
teratur sebanyak 32,2%. Sebanyak 24,0% memiliki aktivitas fisik rendah, 67,8%
memiliki aktivitas fisik sedang, dan sebanyak 8,2% memiliki aktivitas fisik tinggi.
Distribusi subjek berdasarkan tingkat stress, sebanyak 9,6% memiliki tingkat stress
rendah, 82,9% memiliki tingkat stress sedang, dan 7,5% memiliki tingkat stress tinggi.

Tabel 1. Karakteristik subjek (n=146)

Variabel n %

Usia

18 — 19 tahun 22 15,1
20 — 25 tahun 124 84,9
Siklus menstruasi

Teratur 99 67,8
Tidak teratur 47 32,2
Aktivitas fisik

Rendah 35 24,0
Sedang 99 67,8
Tinggi 12 8,2

Tingkat stress

Rendah 14 9,6
Sedang 121 82,9
Tinggi 11 7,5

Sumber: Data primer, 2021

Hubungan aktivitas fisik dengan siklus menstruasi pada mahasiswi

Tabel 2 menunjukkan analisis hubungan aktivitas fisik dengan siklus menstruasi
pada mahasiswi yang diperoleh bahwa subjek dengan aktivitas fisik tinggi lebih banyak
mengalami siklus menstruasi teratur sebanyak 65,8% dibandingkan dengan yang tidak
teratur sebanyak 34,2%, sedangkan mahasiswi yang memiliki aktivitas fisik rendah dan
mengalami siklus menstruasi yang tidak teratur sebanyak 25,7% dan subjek dengan
aktivitas fisik rendah mengalami siklus menstruasi yang teratur sebanyak 74,3%.

Tabel 2. Hubungan aktivitas fisik dengan siklus menstruasi pada mahasiswi Fakultas llmu-
IImu Kesehatan Universitas Muhammadiyah Prof. Dr. Hamka

Siklus menstruasi

. .. Total Chi-
Aktivitas fisik Tidak teratur Teratur square
n % n % n % p
Tinggi 38 34,2 73 65,8 111 100
0,347
Rendah 9 25,7 26 74,3 35 100

Keterangan: Uji chi square, signifikan jika *p<0,05
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Hasil pengujian secara statistik chi-square menunjukan bahwa tidak ada hubungan
antara aktivitas fisik dengan siklus menstruasi pada mahasiswi Fakultas IImu-limu
Kesehatan  Universitas Muhammadiyah  Prof. Dr. Hamka dengan p-
value=0,347(p>0,05). Hal ini sejalan dengan penelitian sebelumnya yang dilakukan
oleh (Tristanti, 2016), yang menunjukkan tidak ada hubungan antara aktivitas fisik
dengan keteraturan siklus menstruasi pada mahasiswi Fakultas IImuu-llmu Kesehatan
Universitas Muhammadiyah Prof. Dr. Hamka dengan nilai signifikan 1,00. Penelitian
ini juga sejalan dengan penelitian (Anindita et al., 2016), yaitu tidak adanya hubungan
yang bermakna antara aktivitas fisik dengan siklus menstruasi pada mahasiswi Fakultas
Kedokteran Universitas Andalas dengan (p= 0,846).

Penyebab tidak adanya hubungan antara aktivitas fisik dengan siklus menstruasi
disebabkan oleh adanya kecenderungan jumlah subjekyang lebih banyak mengalami
siklus menstruasi yang teratur sekalipun memiliki aktivitas fisik yang tinggi. Hal ini
berbanding terbalik dengan teori yang menyebutkan bahwa semakin tinggi intensitas
dan frekuensi aktivitas fisik yang dikerjakan, maka semakin besar kemungkinan
menyebabkan seseorang mengalami siklus menstruasi yang tidak teratur (Rabe, 2002).
Selain itu, dapat dimungkinkan karena usia subjekberada di antara umur 18-25 tahun.
Menurut (Saribanon et al., 2016) perempuan yang berada antara usia 17 tahun sampai
usia 55 tahun umumnya mempunyai pola menstruasi yang normal.

Tidak adanya hubungan antara aktivitas fisik dengan siklus menstruasi juga dapat
terjadi karena adanya faktor lain yang dapat mempengaruhi siklus menstruasi. Siklus
menstruasi dapat dipengaruhi oleh beberapa faktor diantaranya faktor hormon, asupan
gizi, dan status gizi (Soetjiningsih, 2004). Hormon berperan penting dalam proses
terjadinya siklus menstruasi, hipotalamus di otak bekerja mengeluarkan hormon GnRH
(Gonadotropin Realising Hormone) berfungsi merangsang kelenjar hipofisis untuk
mengeluarkan hormon FSH. Setelah itu hormon FSH (Follicle Stimulating Hormone)
akan merangsang ovarium lalu melepaskan sel telur. Sel telur akan keluar dari ovarium
pada saat kadar LH (Luteinizing Hormone) dalam tubuh mencapai optimal. Sel telur
matang berubah menjadi korpus Iluteum, mengeluarkan hormon estrogen dan
progesteron dan terjadilah menstruasi (Sinaga et al., 2017).

Saat siklus menstruasi tidak teratur bisa terjadi akibat gangguan dengan jumlah
hormon didalam tubuh, dan kondisi ini bisa disebabkan oleh asupan zat gizi yang
mempengaruhi produksi hormon estrogen dan progesterone (Lestari and Amal, 2019).
Kekurangan asupan zat gizi mengakibatkan penurunan kadar hormon estrogen yang
mana hormon ini merupakan hormon pengatur siklus menstruasi (Rachmawati and Adi
Murbawani, 2015). Rendahnya kadar hormon estrogen dapat mengakibatkan terjadinya
penurunan fungsi reproduksi dan gangguan siklus menstruasi (Asmarani, 2010). Hal ini
didukung oleh penelitian (Fernanda et al., 2021), dimana ada hubungan yang bermakna
antara asupan zat gizi dengan siklus menstruasi.

Penelitian ini berbanding terbalik dengan penelitian yang dilakukan (Rachmawati
and Adi Murbawani, 2015) dimana ada hubungan yang signifikan antara aktivitas fisik
dengan siklus menstruasi dengan (p-value=0,022). Aktivitas fisik yang tinggi dapat
menyebabkan terjadinya disfungsi hipotalamus yang dapat menyebabkan gangguan
sekresi GnRH, faktor penyebab utama supresi GnRH adalah penggunaaan energi yang
berlebihan yang melebihi pemasukan energi (Warren and Perlroth, 2001). Faktor
kekurangan gizi merupakan faktor penting penyebab keadaan hipoestrogen pada
perempuan. Adanya ketidakseimbangan antara pengeluaran yang dalam hal ini adalah
aktivitas fisik berpengaruh terhadap ketidakteraturan siklus menstruasi (Rabe, 2002).
Hipotalamus yang tidak bekerja dengan semestinya yang berhubungan dengan aktivitas
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fisik yang berat dan gangguan pada pulsasi GnRH dapat menyebabkan gangguan siklus
menstruasi (Naibaho et al., 2014).

Hubungan tingkat stress dengan siklus menstruasi pada mahasiswi

Tabel 3 menunjukkan analisis hubungan antara tingkat stress dengan siklus
menstruasi pada mahasiswi yang diperoleh bahwa subjek dengan tingkat stress tinggi
lebih banyak mengalami siklus menstruasi yang teratur sebanyak 67,5% dibandingkan
dengan yang tidak teratur sebanyak 32,5%, sedangkan tingkat stress yang rendah dan
mengalami siklus menstruasi yang tidak teratur sebanyak 30,0% dan subjek dengan
tingkat stress rendah mengalami siklus menstruasi yang teratur sebanyak 70,0%.

Tabel 3. Hubungan tingkat stress dengan siklus menstruasi pada mahasiswi Fakultas
IImu-1Imu Kesehatan Universitas Muhammadiyah Prof. Dr. Hamka

Siklus menstruasi

Tingkat stress Total Chi-
g Tidak teratur Teratur square
n % n % n % p
Tinggi 41 32,5 85 67,5 126 100
0,821
Rendah 6 30,0 14 70,0 20 100

Keterangan: Uji chi square, signifikan jika *p<0,05

Hasil pengujian secara statistik chi-square diperoleh tidak terdapat hubungan
antara tingkat stress dengan siklus menstruasi pada mahasiswi Fakultas lmu-Ilmu
Kesehatan Universitas Muhammadiyah Prof. Dr. Hamka dengan p=0,821 (p=>0,05).
Hasil penelitian ini didukung oleh penelitian (Yudita et al., 2017), didapatkan p=0,616
yang menunjukkan tidak terdapat hubungan yang bermakna antara tingkat stress dengan
siklus menstruasi pada mahasiswi Fakultas Kedokteran Universitas Andalas.

Penyebab tidak adanya hubungan antara tingkat stress dengan siklus menstruasi
disebabkan oleh adanya kecenderungan jumlah subjekyang lebih banyak mengalami
siklus menstruasi yang teratur sekalipun memiliki tingkat stres yang tinggi. Hasil
penelitian juga didapatkan bahwa sebagian subjekmerasa mampu untuk menangani dan
mengontrol gangguan atau masalah yang dihadapi. Hal tersebut menandakan bahwa
subjekdapat mengendalikan dirinya sehingga tidak mempengaruhi kerja siklus
menstruasi. Selain itu, dimungkinkan karena usia subjekberada diantara usia 18-25
tahun. Perempuan yang berada antara usia 17 tahun sampai usia 55 tahun umumnya
mempunyai pola menstruasi yang normal (Saribanon et al., 2016).

Penelitian ini berbanding terbalik dengan penelitian yang dilakukan oleh
(Tristanti, 2016), didapatkan hasil dengan nilai p=0,018 yang menunjukkan adanya
hubungan tingkat stress dengan keteraturan siklus menstruasi mahasiswi Fakultas Ilmu-
IImu Kesehatan Universitas Muhammadiyah Prof. DR. HAMKA. Hasil penelitian
menunjukkan pada mahasiswi dengan siklus menstruasi tidak teratur lebih banyak
terjadi pada mahasiswi tingkat stres berat dibandingkan tingkat stress rendah. Secara
teori tingkat stres memiliki hubungan dengan terganggunya siklus menstruasi sesuai
dengan teori (Kusmiran, 2011), stress akan merangsang pelepasan hormon kortisol di
dalam tubuh dimana hormon kortisol ini dijadikan tolak ukur untuk melihat derajat
stress seseorang.

Seseorang yang mengalami stress yang tinggi menyebabkan kadar kortisol yang
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ada di dalam tubuh akan semakin tinggi. Lalu hormon kortisol diatur oleh hipotalamus
otak dan kelenjar pituitari dengan dimulainya aktivitas hipotalamus, hipofisis
mengeluarkan hormon FSH (Follicle Stimulating Hormone), dan proses stimulus
ovarium akan menghasilkan estrogen. Jika terjadi gangguan pada hormon FSH (Follicle
Stimulating Hormone), dan LH (Luteinizing Hormone), maka tidak akan terbentuknya
sel telur. Jika demikian hormon estrogen dan progesteron juga tidak terbentuk
sebagaimana seperti seharusnya. Maka mempengaruhi produksi estrogen dan
progesteron yang menyebabkan ketidakteraturan siklus menstruasi (Kusmiran, 2011).

Berdasarkan uraian diatas peneliti dapat menyimpulkan bahwa ketidakteraturan
siklus menstruasi yang terjadi pada subjekberarti bukan disebabkan oleh tingkat stress,
tetapi ada faktor lain yang lebih dominan mempengaruhi ketidakteraturan siklus
menstruasi. Siklus menstruasi dapat dipengaruhi oleh beberapa faktor diantaranya faktor
hormone (Soetjiningsih, 2004). Hormon berperan penting dalam proses terjadinya siklus
menstruasi, hipotalamus di otak bekerja mengeluarkan hormon GnRH berfungsi
merangsang kelenjar hipofisis untuk mengeluarkan hormon FSH. Setelah itu hormon
FSH akan merangsang ovarium lalu melepaskan sel telur. Sel telur akan keluar dari
ovarium pada saat kadar LH dalam tubuh mencapai optimal. Sel telur matang berubah
menjadi korpus luteum, mengeluarkan hormon estrogen dan progesteron dan terjadilah
menstruasi (Sinaga et al., 2017).

KESIMPULAN

Aktivitas fisik dan tingkat stres yang tinggi lebih banyak mengalami siklus
menstruasi yang teratur. Tidak ada hubungan antara aktivitas fisik dan tingkat stress
dengan siklus menstruasi pada mahasiswi Fakultas Ilmu-llmu Kesehatan Universitas
Muhammadiyah Prof. Dr. Hamka. Diharapkan perempuan dalam masa subur untuk
dapat memperhatikan aktivitas fisik agar memiliki aktivitas yang cukup dan lebih
memperhatikan pengelolaan diri masing-masing.
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