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The first menstrual period that usually occurs in the age range of 10-16
years in the middle of puberty before entering the reproductive period. The
purpose of the study was to find out the effect of age on nutritional status
on all students at SMPN 5 Pasar Kemis, Tangerang Regency. The research
method in this study uses Pre-Experimental Desaign (aondesigns) and is

Keyword_1 Nutitionsl Status
Keyword_2 Age Of Menarche
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carried out in One-Shot Case Study. The population is all student in SMP
Negri 5 Pasar Kemis Tangerang Regency as many as 502 respondents. The
sampling technique in this study using Slovin formula the instrument used
was an observation sheet. The analysis technique above uses Univariate
and Bivariate analysis. The results of the study have a significant effect
between nutritional status and age of menarche, because of significance
\value (0,000 < 0,05). So in this case it can be concluded that nutrritional
status has a positive effect on the age of menarche in students at SMPN 5
Pasar Kemis, Tangerang Regency. Conclusions and suggestions of the
results of the study there is an influence between nutritional status and age
of manarche. And advise students to eat healthy foods, not to eat instant]
food too often.
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Menarche merupakan menstruasi pertama yang biasa terjadi dalam rentang
usia 10-16 tahun atau pada masa awal remaja di tengah masa pubertas
sebelum memasuki masa reproduksi. Tujuan penelitian Untuk mengetahui
adanya pengaruh status gizi terhadap usia menerche pada seluruh siswi di
SMP N 5 Pasar Kemis Kabupaten Tangerang. Metode penelitian dalam
penelitian ini menggunakan Pre-Experimental Desaign (nondesigns) dan
dilakukan secara One-Shot Case Study. populasi adalah seluruh siswi di
SMP Negri 5 Pasar Kemis Kabupaten Tangerang sebanyak 502 responden.
Teknik pengambilan sampel pada penelitian ini dengan menggunakan
rumus slovin. Instrumen yang digunakan berupa lembar observasi. Teknik
analisa diatas menggunakan analisa Univariat dan Bivariat. Hasil
penelitian ada pengaruh secara signifikan antara status gizi dengan usia
menarche, karena nilai signifikansi (0,000<0,05), Jadi dalam kasus ini
dapat disimpulkan bahwa status gizi berpengaruh positif terhadap usia
menarche pada siswi di SMPN 5 Pasar Kemis Kabupaten Tangerang.
Kesimpulan dan saran hasil penelitian ada pengaruh antara status gizi
dengan usia menarche. Dan menyarankan siswi untuk makan-makanan
lyang sehat jangan terlalu sering makan-makanan instan.

This is an open access article under the CC-BY-NC-SA license.

© 2020 Some rights reserved

123 | Pag


https://creativecommons.org/licenses/by-nc-sa/4.0/

PENDAHULUAN

Menurut World Health Organization
(WHO) Remaja merupakan individu yang
memiliki batasan usia 10-19 tahun. United
Nations Internasional Children’s Fund
(UNICEF) menyatakan usia remaja
adalah antara 10 sampai 19 tahun,
sedangkan menurut Depkes RI (2014)
menyimpulkan remaja adalah antara 10-
19 tahun dan belum menikah (Abadi
Dewi Nurcahyati, 2015).

Di dunia diperkirakan kelompok remaja
berjumlah 1,2 milyar atau 18% dari jumlah
penduduk dunia (WHO, 2014). Sedangkan
di Indonesia terdapat 26,67% (63,4 juta jiwa)
remaja dan sebanyak 49,30% berjenis
kelamin perempuan (BKKBN, 2011). Data
dari Badan Pusat Statistik (BPS) Pemerintah
Provinsi Banten 2015 menunjukan jumlah
remaja berjenis kelamin perempuan usia 10-
14 tahun 508.324 jiwa, usia 15-19 tahun
513.195 jiwa.

Masa remaja merupakan tahapan antara
masa kanak-kanak dengan masa dewasa
yang terjadi antara usia 10 hingga 19
tahun. Sebelum memasuki masa remaja
seorang anak akan mengalami suatu
periode yang dinamakan pubertas terlebih
dahulu. Masa pubertas dalam kehidupan
kita biasanya dimulai saat berumur 8
hingga 10 tahun dannberakhir lebih
kurang di usia 15 hingga 16 tahun.

Masa pubertas pada wanita ditandai
dengan pertumbuhan fisik yang cepat,
menarche,  perubahan psikologis dan

timbulnya ciri-ciri kelamin sekunder.
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Pubertas pada remaja putri ditandai dengan
datangnya menstruasi untuk pertama kalinya yang
dikenal dengan istilah menarche. Respon remaja
putri saat mengalami menarche sangat bervariasi,
terdapat remaja yang berespon positif tetapi

mayoritas yang berespon negatif (Mansur, 2009).

Menarche adalah haid atau menstruasi yang pertama
kali dialami oleh seseorang wanita dan terjadi
ditengah masa pubertas sebelum memasuki masa
reproduksi (Aulia, 2009). Menarche merupakan
menstruasi pertama yang biasa terjadi dalam rentang
usia 10-16 tahun atau pada masa awal remaja di
tengah masa pubertas sebelum memasuki masa

reproduksi (Proverawati, 2009).

Faktor rendahnya asupan serat dan tingginya asupan
lemak maupun kalsium berdampak pada usia
menarche dini (Susanti, 2012). Kekurangan gizi
pada remaja mengakibatkan terhambatnya
kesehatan reproduksinya termasuk perkembangan
dari masa pubertasnya. Kecepatan menarche di
bantu dengan pemenuhan gizi yang cukup dimana
dengan gizi yang baik membantu pertumbuhan
organ-organ reproduksi remaja (Widyastuti,
2009). Menurut Kusnita dan Damarati (2012)
Percepatan proses menarche juga dipengaruhi oleh
perubahan hormon steroid estrogen da dan
progesteron yang mempengaruhi pertumbuhan
endometrium, semakin baik gizi siswi maka

semakin cepat siswi akan mengalami menarche.

Upaya pemerintah melalui UU No. 10 tahun
1992, yaitu : menjamin terselenggaranya hak-
hak yang sama dalam kesehatan reproduksi.
Kebijakan teknis pemerintah di dalam kesehatan
reproduksi remaja antara lain : peningkatan
advokasi kesehatan reproduksi, peningkatan
kegiatan remaja, pengembangan KIE

(komunikasi, informasi, edukasi) kesehatan



reproduksi remaja, peningkatan konseling

kepada remaja yang membutuhkan,
peningkatan dukungan pelayanan bagi
remaja yang memiliki masalah khusus
serta peningkatan dukungan bagi kegiatan

remaja yang positif (BKKBN, 2001).
METODE

Dalam penelitian mengenai “pengaruh
status gizi terhadap usia menarche pada
seluruh siswi di SMPN 5 Pasar kemis
kabupaten

Tangerang  menggunakan

desain  penelitian ~ Pre-Experimental
dilakukan

Study.yaitu

Desaign (nondesigns) dan
One-Shot

penelitian yang bertujuan untuk mencari

secara Case

pengaruh  perlakuan  tertentu  dan
selanjutnya diobservasi hasilnya.
(perlakuan  adalah  sebagai  variable

independent dan hasil adalah sebagai

variable dependen).
HASIL

Tabel 1. Distribusi frekuensi responden
berdasarkan status gizi di SMP N 5
Pasar Kemis Kabupaten Tangerang

Tabel 2. Distribusi frekuensi responden berdasarkan usia
menarche di SMP N 5 Pasar Kemis Kabupaten

Tangerang
No. Usia menarche  Jumlah %
1 19 thn 4 4,8%
2 11 thn 19 22,9 %
3 12 thn 49 59,0 %
4, 13 thn 9 10,8 %
5. 14 thn 2 2,5%
6 15 thn 0 0%
7. 16 thn 0 0%
Total 83 100 %

No Status gizi Jumlah Persentase
1. Kurus 28 33,7%
2. Normal 33 39,8%
3.  Gemuk 22 26,5%
Total 83 100 %

Berdasarkan hasil penelitian Status Gizi yang
dilakukan di SMPN 5 Pasar Kemis Kabupaten
Tangerang bahwa mayoritas status gizi yaitu
kurus sebanyak 28 orang (33,7%). Normal
sebanyak 33 orang (39,8%), dan Gemuk
sebanyak 22 orang (26,5%).
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Berdasarkan hasil penelitian yang dilakukan di
SMPN 5 Pasar Kemis Kabupaten Tangerang
dapat disimpulkan bahwa mayoritas usia
menarche yaitu usia 10 tahun sebanyak 4
orang (4,8%), usia 11 tahun sebanyak 19
orang (22,9%), usia 1 tahunsebanyak 49 orang
(59,0%), usia 13 tahun sebanyak ada 9 orang
(10,8%), usia 14 tahun sebanyak 2 orang (2,5
%), sedangkan usia 15 tahun dan 16 tahun O
%.

Tabel 3. Distribusi regresi sederhana tabel anova
pengaruh status gizi terhadap usia menarche
pada seluruh siswi pada SMPN 5 Pasar

Kemis.
Sum of Mean
Model Squares Df Square F Sig.
Regression 7,476 1 7,476 14,363 ,000
Residual 42,162 81 521
Total 49,639 82

Berdasarkan hasil dari tabel ANOVA diatas
menjelaskan apakah ada pengaruh yang nyata
(signifikan) variabel status gizi (X) terhadap
variabel usia menarche (YY) dari

output tersebut terlihat bahwa F hitung 14,363
dengan tingkat signifikasi/probabilitas

0,000Q< 0,05 maka model regresi dapat
dipakai untuk memprediksi variabel usia

menarche.



Tabel 4. Korelasisederhana pengaruh status gizi
terhadap usia menarche pada seluruhsiswi
pada SMPN 5Pasar Kemis Kabupaten Tangerang

. Pearson Status Usia
Status gizi . ..
Correlation gizi menarche
Sig. (2-tailed) 0,388
Usia menarche  Sig. (2-tailed) 0,388

(sumber: Data Primer, 2019)

Dari  hasil analisa korelasi sederhana ()
didapat korelasi antara status gizi
dengan usia menarche adalah 0,388.
Hal ini menunjukan bahwa terjadi
hubungan yang kuat antara status

gizi dengan usia menarche. sedangkan
hubungan adalah positif karena nilai positi
f.berarti semakin baik setatus gizi semakin
cepat  pula usia menarche. Berdasarkan
hasil penelitian yang dilakukan di SMPN 5
Pasar Kemis Kabupaten Tangerang bahwa
mayoritas status gizi yaitu Kurus sebanyak 28
orang (33,7%), Normal sebanyak 33 orang
(39,8%),

(26,5%).

dan Gemuk sebanyak 22 orang

Berdasarkan hasil penelitian yag dilakukan di
SMPN 5 Pasar Kemis Kabupaten tangerang
dapat disimpulkan bahwa mayoritas usia
menarche yaitu usia 10 tahun sebanyak 4 orang
(4,8%), usia 11 tahun sebanyak 19 orang
(22,9%), usia 12 tahun sebanyak 49 orang
(59,0%), usia 13 tahun sebanyak 9
(10,8%), usia 14 tahun sebanyak 2
(2,5%), sedangkan usia 15 tahun dan 16 tahun

0%.

orang

orang
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PEMBAHASAN

Berdasarkan hasil penelitian yang dilakukan di SMPN
5 Pasar Kemis Kabupaten Tangerang bahwa mayoritas
status gizi yaitu Kurus sebanyak 28 orang (33,7%),
Normal sebanyak 33 orang (39,8%), dan Gemuk
sebanyak 22 orang (26,5%). Karena kebutuhan gizi
setiap orang berbeda-beda misalnya seperti untuk
remaja usia 12-15 tahun membutuhkan protein sebesar
62 gr dan energi sebesar 2100 kal , sedangkan untuk
usia 16-19 tahun membutuhkan protein sebesar 51 gr
dan energi sebesar 2000 kal. Pada abad ini secara
umum ada pergeseran permulaan pubertas kearah umur
yang lebih muda dikarenakan meningkatnya kesehatan
umum dan gizi. Kekurangan gizi pada remaja
mengakibatkan terhambatnya kesehatan reproduksinya
termasuk perkembangan dari masa pubertasnya.
Kecepatan menarche di bantu dengan pemenuhan gizi
yang cukup dimana dengan gizi yang baik membantu
pertumbuhan

(Widyastuti, 2009).

organ-organ  reproduksi  remaja

Berdasarkan hasil penelitian yag dilakukan di
SMPN 5 Pasar Kemis Kabupaten tangerang dapat
disimpulkan bahwa mayoritas usia menarche yaitu
usia 10 tahun sebanyak 4 orang (4,8%), usia 11
tahun sebanyak 19 orang (22,9%), usia 12 tahun
sebanyak 49 orang (59,0%), usia 13 tahun sebanyak
9 orang (10,8%), usia 14 tahun sebanyak 2 orang

(2,5%), sedangkan usia 15 tahun dan 16 tahun 0%.

Berdasarkan analisa bivariat pengauh Status gizi

terhadap wusia menarche dari uji normalitas
berdasarkan table 4 hasil dari distribusi tersebut
diperoleh nilai signifikasi statusgizi 0,221 dan nilai
signifikasi usia menarche dari table di atas yaitu
0,309. Berdasarkan hasil tersebut maka dapat
disimpulkan bahwa data status gizi dan usia
menarche berdistribusi normal (p>0,05) sehingga

semua variable baik, variable bebas  maupun



variable terikat pada penelitian  ini
berdistribusi normal, maka analisa regresi

dapat dilanjutkan.

KESIMPULAN

Distribusi frekuensi analisa univariat status gizi
telah  diteliti  terhadap 83  responden
menghasilkanga gambarkan sebagian mayoritas
status gizi yaitu Kurus sebanyak 28 orang
(33,7%), Normal sebanyak 33 orang (39,8%),

dan Gemuk sebanyak 22 orang (26,5%).

Distribusi frekuensi analisa univariat untuk usia
menarche yaitu usia 10 tahun sebanyak 4 orang
(4,8%), usia 11 tahun sebanyak 19 orang
(22,9%), usia 12 tahun sebanyak 49 orang
(59,0%), usia 13 tahun sebanyak 9 orang
(10,8%), usia 14 tahun sebanyak 2 orang
(2,5%), sedangkan usia 15 tahun dan 16 tahun
0%.

Distribusi berdasarkan Pengaruh Status Gizi
Terhadap Usia Menarche di SMPN5 Pasar
Kemis Kabupaten Tangerang adalah status gizi
berhubungan positif dan signifikan tehadap usia
menarche. Jadi dalam kasus ini dapat
disimpulkan bahwa status gizi berhubungan
positif terhadap usia menarche pada siswi di

SMPN 5 Pasar Kemis Kabupaten Tangerang.

Bagi remaja putri untuk menambah wawasan

khususnya untuk remaja putri mengenai

pengaruh status gizi terhadap usia menarche,
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Bagi peneliti selanjutnya diharapkan agar dalam
tidak

menerapkan status gizi dan usia menarche tetapi juga

menyususn  parameter  penilaian hanya

dengan faktor-faktor lain yang dapat mempengaruhi
status gizi dan usia menarche di sekolah-sekolah dan

dilingkungan masyarakat. Menyediakan sumber-

sumber kepustakaan lebih banyak dan terbaru yang
berkaitan dengan status gizi dan usia menarche

sehingga memudahkan untuk  mengembangkan

penelitian melalui literratur-literatur yang bervariasi.
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