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BAB I 

PENDAHULUAN 

 

A. Latar Belakang 

Masa remaja (adolescence) merupakan masa transisi atau peralihan 

dari masa anak-anak menuju dewasa yang ditandai adanya perubahan fisik, 

psikis dan psikososial. Remaja tidak hanya tumbuh menjadi lebih tinggi dan 

lebih besar akan  tetapi juga terjadi perubahan-perubahan di dalam tubuh 

yang memungkinkan untuk bereproduksi (Kundre, 2015). 

Kesehatan reproduksi merupakan kesejahteraan fisik, mental, dan 

sosial yang utuh bukan hanya bebas dari penyakit dan kecacatan dalam segala 

aspek yang berhubungan dengan sistem reproduksi, fungsi, serta prosesnya. 

Remaja perempuan mengalami menstruasi sebagai tanda bahwa organ 

reproduksi sudah berfungsi matang (Astuti, 2016).  

Menstruasi merupakan perdarahan dari uterus yang terjadi secara 

periodik dan siklik. Hal ini disebabkan karena pelepasan (deskuamasi) 

endometrium akibat hormon ovarium (estrogen dan progesteron) mengalami 

penurunan terutama progesteron, pada akhir siklus ovarium, biasanya dimulai 

sekitar 14 hari setelah ovulasi. Meskipun menstruasi merupakan proses 

alamiah yang dialami oleh perempuan, hal ini menjadi masalah utama dalam 

masyarakat jika terjadi gangguan menstruasi (Kusmiran, 2014). 

Gangguan yang sering terjadi antara lain siklus menstruasi tidak 

teratur, gangguan volume menstruasi baik perdarahan yang lama maupun 
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abnormal, gangguan nyeri atau dismenore, atau sindroma pramenstruasi. 

Penyebab gangguan menstruasi dapat dikarenakan biologik dan kelainan 

patologik. Faktor-faktor lain yang berpengaruh dalam gangguan menstruasi 

yaitu stres, status gizi, jenis makanan yang dikonsumsi, usia, dan aktivitas 

fisik (Astuti, 2016).  

Penelitian Cakir M et al tahun 2017 menunjukkan bahwa gangguan 

menstruasi dengan prevalensi terbesar yaitu dismenorea sebesar 89,5%, 

dilanjutkan dengan ketidakteraturan menstruasi sebesar 31,2%, dan 

perpanjangan durasi menstruasi sebesar 5,3%. Durasi menstruasi antar wanita 

disebabkan karena ketidakseimbangan hormon LH,  FSH, estrogen dan 

progesteron, karena status gizi, stress serta suatu penyakit (Kundre, 2015). 

Fenomena fisiologis normal pada remaja wanita yaitu 

menstruasi. Kualitas hidup seperti konsumsi makanan cepat saji, kurang 

aktivitas fisik dan melewatkan sarapan pagi dapat mempengaruhi gangguan 

menstruasi (Lakhsmi, 2016). Fungsi organ menstruasi juga dapat dipengaruhi 

oleh kebiasaan makan (Eittah, 2014).  

Saat haid diperlukan peningkatan kebutuhan nutrisi terutama pada 

saat fase luteal terjadi. Pertumbuhan pada fungsi organ tubuh dan  gangguan 

fungsi reproduksi dapat dipengaruhi oleh gizi yang dikonsumsi. Status gizi 

pada remaja wanita perlu dipertahankan dengan cara mengkonsumsi makanan 

seimbang yang dibutuhkan pada saat haid (Pebriana, 2016). 

Gizi remaja merupakan masalah yang berkaitan dengan kesehatan 

reproduksi remaja. Kurangnya asupan gizi antara lain seseorang terlalu kurus 
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menyebabkan Kurang Energi Kronik (KEK) dan kekurangan zat besi yang 

menyebabkan terkena anemia. Kelebihan asupan gizi juga menyebabkan 

terjadinya obesitas. Hal ini dapat mempengaruhi kesehatan tubuh terutama 

pada produksi hormon yang berkaitan dengan terjadinya menstruasi  

(Hossam, 2016).  

Remaja umur 16-18 tahun menurut prevalensi secara nasional yaitu  

9,4 persen kurus dengan pembagian 1,9% sangat kurus dan 7,5% kurus. 

Sedangkan 7,3 persen dengan prevalensi yang gemuk terdiri dari 5,7 persen 

gemuk dan 1,6 persen obesitas. Provinsi di Indonesia dengan prevalensi 

gemuk tertinggi yaitu DKI Jakarta sebanyak 4,2% dan  prevalensi terendah 

pada Sulawesi Barat sebanyak  0,6% serta Sulawesi Utara merupakan lima 

belas provinsi dengan prevalensi sangat gemuk (Riset Kesehatan Dasar, 

2013).  

Penentuan status gizi melalui antopometri dan pemeriksaan 

laboratorium. Status gizi remaja dapat diukur dengan pemeriksaan indeks 

massa tubuh. Indeks massa tubuh (IMT)  merupakan indikator yang baik 

dalam pemeriksaan status gizi. Kondisi kecukupan nutrien status gizi dalam 

tubuh dapat diukur dengan IMT (Waryana, 2010). 

Rendahnya IMT mempengaruhi durasi atau lamanya menstruasi 

dibuktikan dengan penelitian Lee et al. Sedangkan peneliti lainnya 

menemukan bahwa terdapat hubungan antara IMT dengan gangguan 

menstruasi yang tidak konsisten (Shita, 2016). 
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Berdasarkan hasil studi pendahuluan siswi SMA Negeri 2 Klaten 

yang dilakukan pada bulan Maret 2017 yang berjumlah 10 siswi, peneliti 

menemukan bahwa 3 siswi yang mengalami menstruasi dengan lama 

menstruasi 3 – 7 hari  dan 7 siswi  mengalami menstruasi dengan lama 

menstruasi >7 hari. Sebanyak 5 siswi yang tergolong katagori status gizi 

kurang dengan nilai IMT ≤ 18,5. Sebanyak 2 siswi yang tergolong katagori 

status gizi baik dengan nilai IMT (>18,5-25), dan sebanyak 3 siswi yang 

tergolong katagori status gizi lebih dengan nilai IMT >25. Sebanyak 7 siswi 

mengganti pembalut sebanyak 2-3 kali sehari, dan sebanyak 3 orang 

mengganti pembalutnya 4-5 kali sehari. Sebanyak 7 siswi dari 10 siswi yang 

peneliti temukan mereka lebih sering tidak pernah sarapan karena tergesa – 

gesa beraktivitas sehingga mereka mengalami lapar dan lemas dan saat 

menstruasi nafsu makan menurun sehingga terjadi penurunan konsentrasi dan 

semangat saat belajar, sering melakukan diet dan makan – makanan yang siap 

saji bahkan 3 siswi dari meraka sering pingsan saat kegiatan di sekolah.  

Menstruasi setiap bulan terjadi pada setiap wanita yang telah 

memasuki usia remaja. Semakin lama seseorang menstruasi akan 

menyebabkan kekurangan darah. Faktor gizi merupakan salah satu faktor 

yang mempengaruhi lama menstruasi remaja. Fenomena saat ini remaja 

sering melakukan diet, mengkonsumsi fastfood dan tidak sarapan oleh karena 

itu penting untuk diteliti. 

Berdasarkan uraian di atas, maka peneliti tertarik untuk melakukan 

penelitian tentang “Gambaran Lama Menstruasi pada Remaja”. 
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B. Rumusan Masalah 

Berdasarkan uraian latar belakang diatas maka permasalahan yang 

dapat dirumuskan : “Bagaimana Gambaran Lama Menstruasi pada Remaja?” 

 

C. Tujuan Penelitian 

1. Tujuan Umum  

Mengetahui gambaran lama menstruasi pada remaja 

2. Tujuan Khusus  

a. Mengetahui gambaran indeks massa tubuh  

b. Mengetahui gambaran lama menstruasi  

c. Mengetahui gambaran jenis makanan yang dikonsumsi  

 

D. Manfaat Penelitian 

1. Bagi peneliti  

Penelitian ini dapat menambah kemampuan bagi peneliti untuk 

menerapkan ilmu yang telah dipelajari dan memberikan informasi kepada 

siswi maupun masyarakat untuk tetap menjaga asupan nutrisi yang baik 

agar tercapai Indeks Massa Tubuh dan lama menstruasi yang normal. 

2. Bagi responden 

Siswi dapat mengetahui dan menerapkan asupan gizi yang baik agar 

tercapainya indeks masa tubuh lama menstruasi yang normal.  
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3. Bagi Institusi  

Hasil penelitian diharapkan menjadi bahan pustaka untuk menambah 

informasi tentang ilmu kesehatan.  

4. Bagi masyarakat  

Sebagai acuan serta masukan untuk menerapkan asupan gizi yang 

seimbang sehingga tercapai indeks masa tubuh yang sesuai, tidak terjadi 

kelebihan atau kekurangan asupan nutrisi dan tidak memicu timbulnya 

penyakit lain. 

 

E. Keaslian Penulisan 

Penelitian mengenai Gambaran Lama Menstruasi pada Remaja, 

sejauh pengetahuan penulis belum pernah dilakukan penelitian sebelumnya, 

tetapi ada beberapa penelitian yang mendukung penelitian ini : 

1. Penelitian oleh Adriana, dkk  (2013) dengan judul “Lama Haid dan 

Kejadian Anemia pada Remaja Putri”.  Persamaan pada penelitian ini 

adalah lama haid pada remaja. Perbedaan penelitian ini yaitu teknik 

pengambilan sampel penelitian yang digunakan adalah proportional 

random sampling sedangkan peneliti menggunakan total sampling. 

Populasi yang digunakan siswi MAN 2 Bogor sedangkan peneliti 

menggunakan populasi siswi SMA Negeri 2 Klaten. Tempat yang 

digunakan Adriana di MAN 2 Bogor. Sedangkan peneliti menggunakan 

tempat di SMA Negeri 2 Klaten. 
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2. Penelitian oleh Kundre, et al  (2015) dengan judul “Hubungan Status 

Gizi dengan Siklus Menstruasi pada Remaja Putri di PSIK FK UNSRAT 

Manado”. Persamaan pada penelitian adalah pengukuran indeks massa 

tubuh reponden. Perbedaan pada penelitian ini adalah desain penelitian 

yang digunakan Kundre desain penelitian survei analitik sedangkan 

peneliti menggunakan deskriptif analitik. Populasi yang digunakan 

Kundre yaitu remaja putri PSIK FK UNSRAT Manado, peneliti 

menggunakan populasi siswi SMA Negeri 2 Klaten. Tempat yang 

digunakan Kundre di PSIK FK UNSRAT, sedangkan peneliti 

menggunakan tempat di SMA Negeri 2 Klaten. 

3. Penelitian oleh Meti Megawati (2016) dengan judul “Hubungan Pola 

Makan dan Pola Menstruasi Remaja Putri MA Athoriyah Kecamatan 

Cikatomas Kabupaten Tasikmalaya Tahun 2016”.  Persamaan pada 

penelitian ini adalah pola menstruasi remaja dan pola makan pada 

remaja. Perbedaan penelitian ini adalah analisis yang digunakan. 

Populasi sampel yang digunakan Meti Megawati adalah remaja putri di 

MA Athoriyah Kecamatan Cikatomas Kabupaten Tasikmalaya Tahun 

2016 sedangkan penelitian ini adalah siswi SMA Negeri 2 Klaten. 

Tempat penelitian Meti Megawati di SMK Swadaya Wilayah Kerja Kota 

Semarang, sedangkan peneliti menggunakan tempat di SMA Negeri 2 

Klaten. 

 


