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ABSTRACT 

 
 

Backgrounds: Age at menarche has declined in many countries. Decline in age at 

menarche is correlated with increase risk factor of many diseases. Overweight is known 

as one of many factors that affect menarche age. This research aim to determine the 

correlation between overweight and age at menarche in students at Pangudi Luhur 

Bintang Laut Junior High School Surakarta.  

Methods: This research used observational analytical study with the cross sectional 

approach. The subject of the research were female students of 7
th 

grade at Pangudi 

Luhur Bintang Laut Junior High School in Surakarta that taken by purposive and 

simple random sampling techniques. 155 female students had to fill questionnaire about 

age at menarche. Weight and height of 155 female students were measured to calculate 

BMI. The final result of restricted samples were 30 female students classified as 

overweight. The collected data were analyzed with Spearman correlation test. 
 

Results: The result of Spearman correlation test was 0.277 as p value. So, there wasn’t 

a significant correlation between variables.  
 

Conclusions: This study shows no relationship between overweight and age at 

menarche students at Pangudi Luhur Bintang Laut Junior Hight School Surakarta.  
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PENDAHULUAN 
 

Berat badan lebih merupakan suatu 

penyakit multifaktorial, yang terjadi 

akibat akumulasi jaringan lemak, sehingga 

dapat mengganggu kesehatan. Seorang 

yang bertambah berat badannya memiliki 

ukuran sel lemak yang bertambah besar 

dan jumlah sel lemak yang semakin 

banyak (Sugondo, 2007). Berat badan 

lebih pada anak terjadi karena 

ketidakseimbangan energi yang masuk 

dan yang keluar, terlalu banyak kosumsi 

makanan, sedikit berolahraga atau 
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keduanya (Arisman, 2009). Menurut 

Guyton dan Hall, 2006) faktor yang 

menyebabkan berat badan lebih antara 

lain: genetik, neurogenik, nutrisi yang 

berlebihan pada masa anak- anak, 

penurunan aktivitas fisik, faktor 

psikologis dan lingkungan.   

Berat badan lebih merupakan salah 

satu faktor risiko terjadinya masalah 

kesehatan pada anak dan remaja (Noh, et 

al., 2013). Prevalensi berat badan lebih 

pada anak terus meningkat di negara maju 

maupun negara berkembang. (Cheng, et 

al., 2012).  

Menarche terjadi pada rata-rata 

usia 13 tahun, usia menarche maju rata- 

rata 3-4 bulan setiap 10 tahun terakhir 

(Wiknjosastro, 2011). Usia menarche 

terjadi bervariasi bergantung pada faktor 

genetik dan lingkungan. Pada abad ke-19 

faktor yang diperkirakan mempengaruhi 

kematangan fisik seorang wanita adalah 

cuaca, etnis, status sosial, tempat tinggal 

(desa atau kota), aktivitas fisik, 

pendidikan, stimulasi seksual, keturunan 

dan status kesehatan (Karapanou dan 

Papadimitriou, 2010). Perkiraan rata-rata 

usia menarche saat ini bervariasi antara 13 

sampai 16 tahun (Adam, 2008). 

 Penurunan usia menarche 

disebabkan oleh beberapa faktor, berat 

badan lebih pada anak diperkirakan 

merupakan faktor utama (Currie, et al., 

2012). 

Istilah menarche digunakan untuk 

menggambarkan onset siklus menstruasi 

(Heffner dan Schust, 2006).  Usia 

menarche dini (sebelum 12 tahun) 

berhubungan dengan meningkatnya risiko 

penyakit kardiovaskular dan kematian 

akibat penyakit kardiovaskular. Wanita 

dengan usia menarche kurang dari 12 

tahun memiliki risiko yang lebih tinggi 

untuk menderita hipertensi dan kanker 

dibandingkan dengan wanita lainnya 

(Lakhsman, 2009).  

Berkaitan dengan tingginya 

kejadian berat badan lebih (overweight)  

dan penurunan usia menarche, penelitian 

ini bertujuan untuk melihat apakah berat 

badan lebih berhubungan dengan usia 

menarche. 

 

SUBJEK DAN METODE 

Penelitian yang bersifat deskriptif 

analitik dengan pendekatan cross 

sectional ini dilakukan di SMP Pangudi 

Luhur Bintang Laut Surakarta. Populasi 

penelitian adalah siswi kelas VII  SMP 

Pangudi Luhur Bintang Laut Surakarta. 

Subyek yang diikutsertakan dalam 

penelitian sejumlah 30 orang yang 

tergolong overweight. Sampel tersebut 

telah memenuhi syarat rule of thumb 
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dengan jumlah minimal 30 sampel (Murti, 

2010). Pengambilan sampel dilakukan 

dengan teknik purposive dan simple 

random sampling. 

Variabel bebas dalam penelitian ini 

adalah berat badan lebih (overweight).  

Definisi berat badan lebih (overweight).  

yang dimaksud dalam penelitian ini 

adalah keadaan yang disebabkan karena 

berlebihnya lemak tubuh. Pada penelitian 

ini pengukuran berat badan lebih 

dilakukan dengan pengukuran 

antropometri indeks massa tubuh  (IMT) 

menurut umur disesuaikan dengan tabel z-

score. Berat badan lebih adalah status gizi 

pada anak dengan indeks massa tubuh 

menurut umur >1SD sampai dengan 2SD 

menurut tabel z-scores (Kemenkes RI, 

2010). 

Sedangkan variabel terikatnya 

adalah usia menarche. Usia menarche 

adalah usia terjadinya menstruasi pertama 

pada wanita. Usia menarche diukur 

berdasarkan tanggal mendapat haid 

pertama dan dicatat dengan satuan tahun.  

Subyek penelitian diberikan 

kuesioner penelitian, kemudian diukur 

berat dan tinggi badannya pada saat 

dilakukan penelitian. 

Analisis data dilakukan dengan 

metode statistik uji korelasi Spearman 

untuk melihat ada tidaknya hubungan 

antara variabel penelitian. Batas 

kemaknaan yang dipakai adalah taraf 

signifikasi (α)=0.05 atau dalam tabel 

interval kepercayaan 95%. Distribusi data 

diuji dengan uji Saphiro- Wilk.  

  

HASIL 

Penelitian dilakukan pada semua 

siswi kelas VII  SMP Pangudi Luhur 

Bintang Laut Surakarta yang bersedia 

mengikuti penelitian dengan sukarela.  

Pada saat penelitian dilakukan 

yang termasuk kriteria eksklusi  adalah 

siswi menolak berpartisipasi dan 

menderita kelainan ginekologis. Dari 155 

siswi terdapat 39 siswi yang tergolong 

berat badan lebih (overweight). Dari 39 

siswi terdapat 5 siswi  dengan kuesioner 

yang diisi tidak lengkap sehingga tidak 

dimasukkan menjadi sampel penelitian. 

Terdapat dua siswi yang belum 

mengalami menstruasi sehingga tidak 

dimasukkan menjadi sampel penelitian. 

Kemudian dari 32 siswi dilakukan simple 

random sampling menggunakan tabel 

random, dan diambil 30 sampel untuk 

penelilitian. 
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 Hasil pada penelitian ini dapat 

dijabarkan pada tabel berikut: 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Jumlah responden yang berusia 12 

tahun sejumlah 16 orang, sisanya berusia 

13 tahun sebanyak 14 orang. Sebagian 

besar responden mengalami menarche 

pada usia 12 tahun (56.67%).  Sebanyak 4 

responden mengalami menarche pada usia 

10 tahun (13.33%) dan sebanyak 9 

responden mengalami menarche pada usia 

11 tahun (30%). Rata-rata indeks massa 

tubuh (IMT) pada responden yang 

tergolong overweight adalah 23.20±1.22. 

 Sebagian besar orang tua (ayah) 

responden berpendidikan S1 (50%), 

sedangkan sebagian besar ibu responden 

berpendidikan SMA (43.33%). Sebanyak 

70% orang tua responden berpendapatan  

(pendapatan ayah dan ibu) Rp. 

1.145.000,00 sampai Rp. 5.000.000,00. 

  Penelitian ini  ini menggunakan 

uji statistik yaitu uji normalitas data 

(menggunakan uji Saphiro- Wilk), uji 

transformasi data, dan uji korelasi. Hasil 

uji normalitas data dapat dilihat pada tabel 

2 berikut. 

 

 

 

 

 

  

 Interpretasi hasil uji normalitas 

data menggunakan Saphiro-Wilk 

didapatkan nilai signifikansi p=0.655 

untuk variabel indeks massa tubuh dan 

p=0.00 untuk variabel usia menarche. 

Dari tabel 2 didapatkan nilai p>0.05 untuk 

variabel indeks massa tubuh dan p<0.005 

untuk variabel usia menarche. Sehingga 

dapat disimpulkan bahwa data indeks 

massa tubuh memiliki distribusi normal 

dan usia menarche memiliki distribusi 

tidak normal. 

 Perlu dilakukan transformasi data 

untuk mengusahakan agar data pada 

variabel usia menarche memiliki distribusi 

normal. Hasil uji transformasi data dapat 

dilihat pada tabel 3. 

 

 

 

Tabel 1. Karakteristik demografi subyek 

penelitian 

Variabel n     % 

 

Usia 

 12 tahun  16      53.55  

 13 tahun 14      46.66 

 Total 30      100 

Usia menarche 

 10 tahun 4      13.33   

 11 tahun 9      30 

 12 tahun 17      56.67 

 Total 30      100 

Rata-rata BMI 23.20±1.22  

 

(Data primer, 2014) 

Tabel 2. Uji normalitas data 

  Saphiro – Wilk (Sig.) 

 

Indeks Massa Tubuh  .655 

Usia Menarche .000 

 

(Data primer, 2014) 



 

NEXUS KEDOKTERAN KOMUNITAS VOL3./NO.2/DESEMBER/2014 

 

 
185 

 

 

 

 

 

 

 

 Pada tabel transformasi data usia 

menarche menggunakan lg10, ln dan sqrt 

keseluruhannya memperoleh hasil p<0.05, 

maka data usia menarche tetap memiliki 

distribusi tidak normal. Dari uji normalitas 

di atas, dapat disimpulkan bahwa 

persebaran data pada penelitian ini 

memiliki distribusi tidak normal, sehingga 

uji parametrik korelasi tidak dapat 

digunakan. Untuk melakukan analisis 

data, maka uji statistik yang akan 

digunakan adalah uji alternatifnya, yaitu 

uji korelasi Spearman. Hasil uji korelasi 

Spearman dapat dilihat pada tabel 4. 

 

 

 

 

 

 

 

 

Setelah dilakukan uji statistik usia 

menarche, dan IMT didapatkan hubungan  

yang tidak bermakna (p>0.05) 

 Hasil uji korelasi Spearman 

menunjukkan nilai p= 0.277, yang berarti 

tidak didapatkan hubungan yang 

bermakna antara berat badan lebih 

(overweight) dengan  usia menarche. 

 

PEMBAHASAN 

Rata- rata usia menarche subyek 

penelitian adalah 12.45 tahun. Usia 

menarche subyek penelitian termasuk 

normal. Penelitian pada wanita di 

Malaysia melaporkan usia rata- rata 

menarche adalah 12.3 tahun (Lee, et al., 

2006). Penelitian lain di Amerika 

menyatakan usia menarche wanita rata- 

rata adalah 12.4 tahun (Mc. Dowel, et al., 

2007).  

Penelitian yang dilakukan oleh 

Bralic et al. (2010) terhadap 2127 

perempuan usia 9 sampai 16 tahun 

menyatakan  rata- rata usia menarche 

subyek penelitian adalah 12.83 tahun. 

Pada usia 11.21 tahun sebanyak 10% 

subyek penelitian sudah mengalami 

menstruasi, dan 95% subyek penelitian 

mengalami menstruasi pada usia 14.91 

tahun. Perempuan yang mengalami 

menstruasi sebelum usia 11.98 tahun 

memiliki berat badan yang lebih 

(p<0.001) dibandingkan dengan 

perempuan seusianya yang belum 

mengalami menarche. Perempuan yang 

mengalami menarche sebelum usia 11,98 

Tabel 3. Uji transformasi data 

  Usia Menarche Saphiro – Wilk (Sig.) 

 

  Lg10  .000 

  Ln  .000 

  Sqrt  .000 

   

 

Tabel 4. Uji korelasi spearman 

     IMT     Usia Menarche 

 

IMT CC        1.000             -.205 

 Sig.                              2.77 

 N          30                   30 

 

Usia  

Menarche CC        -.205               1.000 

  Sig.         .277 

  N            30                 30  
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tahun secara signifikan memiliki nilai 

indeks massa tubuh yang lebih tinggi 

dibandingkan dengan perempuan 

seusianya yang mengalami menarche 

setelah usia 13.69 tahun (p=0.008).   

Penelitian tersebut menunjukkan 

perempuan yang mengalami menarche 

dini secara signifikan lebih sering 

tergolong berat badan lebih / overweight. 

Overweight dapat disebabkan 

karena faktor genetik dan faktor 

lingkungan. Overweight disebabkan gaya 

hidup kurang melakukan aktivitas fisik 

dan konsumsi makanan yang tinggi kalori 

(Baker, 2010).  Penelitian oleh Shah, et 

al., (2014) menyatakan semakin sering 

mengonsumsi fast food dan kurangnya 

aktivitas fisik secara signifikan 

berhubungan dengan peningkatan indeks 

massa tubuh.  Hasil penelitian 

inimenjunjukkan bahwa sebagian besar 

subyek penelitian suka mengonsumsi 

snack atau makanan ringan. Sebagian 

besar subyek penelitian memiliki 

frekuensi makan tiga kali sehari. 

Menurut hasil penelitian ini 

sebagian besar subyek penelitian  yaitu 

sebanyak 15 siswi suka mengikuti 

kegiatan olahraga baik esktrakulikuler 

maupun intrakulikuler dan melakukan 

olahraga secara rutin sekali hingga dua 

kali seminggu. Sebanyak 10 orang subyek 

penelitian melakukan olahraga tiga sampai 

lima kali seminggu, sedangkan 5 orang 

subyek penelitian tidak rutin melakukan 

olahraga dan tidak suka mengikuti 

kegiatan ekstrakulikuler maupun 

intrakulikuler di sekolah. Menurut Baker, 

et al. (2010) pengeluaran energi melalui 

aktivitas fisik memiliki peran yang 

penting dalam keseimbangan energi dalam 

tubuh yang menentukan berat badan. 

Aktivitas fisik memiliki peran dalam 

penentuan usia menarche, penelitian 

sebelumnya menunjukkan aktivitas fisik 

yang berat pada atlet menyebabkan 

sekresi hormon leptin menurun (Danoso, 

et al., 2010). Hanya sebanyak 5 orang 

subyek  penelitian yang tidak melakukan 

olahraga secara rutin, sedangkan 15 orang 

subyek penelitian melakukan olahraga 

secara rutin. Peneliti berasumsi bahwa 

apabila olahraga dan aktivitas sehari- hari 

yang dilakukan cukup berat, dapat 

berpengaruh terhadap sekresi hormon 

leptin dan berefek langsung pada 

hipotalamus, sehingga pada penelitian ini 

tidak terjadi penurunan usia menarche. 

 Menurut penelitian Castilho dan 

Nucci (2014) yang dilakukan di Brazil, 

siswi dengan status sosial ekonomi yang 

tinggi mendapatkan asupan makanan yang 

cukup dan bahkan lebih sehingga dapat 

menyebabkan berat badan lebih. Dari hasil 
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penelitian didapatkan sebagian besar 

orang tua siswi memiliki pendapatan 

antara Rp 1.145.000,00-Rp 5.000.000,00. 

Peneliti berasumsi bahwa sebagian besar 

orang tua subyek penelitian (sebanyak 

70%) berpendapatan cukup atau sesuai 

dengan upah minimum kota (UMK) untuk 

Kota Solo pada tahun 2014 senilai 

Rp1.145.000,00  per bulan. Dengan 

pendapatan yang cukup, orang tua subyek 

penelitian dapat memenuhi asupan 

makanan dan dapat menyebakan berat 

badan lebih apabila melebihi jumlah 

kalori yang dibutuhkan. Selain itu 

menurut Castilho dan Nucci (2014), siswi 

dengan status sosial ekonomi yang tinggi 

juga memiliki kecenderungan membeli 

makanan ringan yang dijual di sekolah 

seperti permen, fast food,  processed 

snacks dan makanan yang kurang sehat 

yang dapat menjadi salah satu penyebab 

berat badan lebih. Keseimbangan 

makronutrien dan mikronutrien dan jenis 

makan mempengaruhi onset pubertas. 

Penelitian sebelumnya menyatakan bahwa 

penurunan intake vitamin A dan C 

berpengaruh pada keterlambatan onset 

menarche pada remaja (Cheng, et al 

2012). Hal ini dapat berpengaruh pada 

hasil penelitian, ketidakseimbangan 

makronutrien yang dikonsumsi subyek 

penelitian dapat menjadi salah satu 

penyebab tidak terjadinya penurunan usia 

menarche.  

Hasil penelitian ini berbeda 

dengan hasil penelitian Kaplowitz (2008) 

yang menyatakan adanya penurunan usia 

menarche dengan semakin meningkatnya 

indeks massa tubuh disebabkan karena 

adanya peningkatan hormon leptin 

menyebabkan efek langsung pada sekresi 

hormon gonadotropin dan mempengaruhi 

pubertas maupun usia menarche pada 

wanita. Leptin disekresikan oleh sel 

adiposa yang berperan dalam berbagai 

proses fisiologis, hormon leptin 

meningkat dengan meningkatnya asupan 

makan (Hamrick dan Ferrari, 2007).  

Penelitian ini menunjukkan tidak 

terdapat hubungan antara berat badan 

lebih dengan usia menarche. Dengan 

demikian, peneliti berasumsi selain berat 

badan lebih masih ada faktor- faktor lain 

yang mempengaruhi usia menarche pada 

penelitian ini  seperti faktor psikis dan 

genetik.  

Penelitian oleh He, et al., (2009) 

menyatakan adanya peran gen dalam 

penentuan usia menarche. Menurut 

Hossain, et al., (2013) usia menarche anak 

juga berhubungan dengan usia menarche 

ibu, indeks massa tubuh ibu, kondisi 

lingkungan, berat badan pada saat lahir, 

aktivitas fisik dan kebiasaan konsumsi 
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makanan. Penelitian oleh Mpora, et al., 

(2014) menyatakan bahwa faktor psikis, 

seperti stress juga berpengaruh terhadap 

usia menarche. 

Secara teknis, penelitian ini 

memiliki kelemahan dalam 

mengendalikan faktor yang 

mempengaruhi variabel terikat yaitu usia 

menarche. Untuk penelitian selanjutnya, 

perlu dilakukan pengendalian faktor- 

faktor yang mempengaruhi usia 

menarche. 

 

SIMPULAN 

Berdasarkan hasil penelitian dapat 

disimpulkan tidak terdapat hubungan 

antara berat badan lebih dengan usia 

menarche siswi SMP  Pangudi Luhur 

Bintang Laut Surakarta. 

 

SARAN 

Secara praktis, perlu dilakukan 

peyuluhan mengenai kesehatan reproduksi 

remaja di sekolah dan penyuluhan 

mengenai gizi bagi remaja. Untuk 

penelitian selanjutnya, mengendalikan 

faktor- faktor yang belum dikendalikan 

pada penelitian ini seperti faktor psikis 

dan genetik. 
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