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ABSTRAK  

 

Indeks Massa Tubuh sebagai alat untuk mengukur status gizi seseorang di interpretasikan dalam 3 kriteria 

yaitu kurus, normal dan gemuk. Hasil Riset Kesehatan Dasar tahun 2013 oleh Departemen Kesehatan 

Republik Indonesia mengenai status gizi menurut IMT penduduk usia > 18 tahun menunjukan bahwa 

sebesar 8,7% mengalami gizi kurang, 13,5% mengalami gizi lebih, dan 15,4% mengalami obesitas(1). 

Indeks Massa Tubuh (IMT) merupakan salah satu ukuran untuk memprediksi presentasi lemak didalam 

tubuh manusia.Memiliki IMT yang tinggi atau rendah dapat menyebabkan gangguan menstruasi atau 

amenore, menstruasi tidak teratur dan nyeri saat menstruasi. Tujuan penelitian mengetahui hubungan 

Indeks Massa Tubuh dengan Siklus Menstruasi pada Mahasiswi Fakultas Kedokteran Universitas Nusa 

Cendana Kupang. Metode penelitian ini merupakan penelitian kuantitatif. Desain penelitian adalah 

obsevarsional analitikdengan pendekatan cross sectional pada mahasiswi Fakultas Kedokteran 

Uiversitas Nusa Cendana Kupang. Teknik pengambilan Sampel ini adalah stratified random sampling. 

Dengan jumlah sampel sebanyak 113 orang.Pengumpulan Data menggunakan Kuesioner Siklus 

Menstruasi.Analisis Data yang digunakan adalah uji Rank Spearman. Hasil dari 113 

responden,responden  yang memiliki indeks massa tubuh kurang sebanyak 25  orang (22,1%) , responden 

yang memiliki indeks massa tubuh normal berjumlah 61 orang (54,0%), responden dengan kelebihan 

berat badan berjumlah 27 orang (23.9%). Sedangkan untuk siklus menstruasi mayoritas responden 

memiliki siklus menstruasi normal yaitu sebanyak 85 orang (75,2%) dan yang memiliki siklus menstruasi 

tidak normal sebanyak 28 orang (24,8%) . Hasil uji analisis bivariat untuk hubungan antara indeks massa 

tubuh dengan siklus menstruasi diperoleh hasil p=0.177(p>0.05). Kesimpulan dari penelitian ini tidak 

terdapat hubungan yang signifikan antara indeks massa tubuh dengan siklus menstruasi pada mahasiswi 

Fakultas Kedokteran Universitas Nusa Cendana Kupang. 

 

Kata kunci :Indeks Massa Tubuh, Siklus Menstruasi 
 

Indeks Massa Tubuh (IMT) merupakan 

salah satu ukuran untuk memprediksi presentasi 

lemak didalam tubuh manusia yang diperoleh 

dari perbandingan berat badan dalam kilogram 

dengan tinggi badan dalam meter persegi(2). 

Banyak perempuan yang tidak tahu tentang 

pengertian pentingnya berat badan ideal serta  

cara pengukurannya. Salah satu contoh kasus 

yang sering terjadi adalah Body Dysmorphic 

Syndrome.Body Dysmorphic Syndrome adalah 

preokupasi mengenai kerusakan atau kecacatan 

dalam penampilan fisik dan menyebabkan 

distress dan penurunan fungsi sosial. Keadaan ini 

yang menyebabkan pasien mengalami 

ketidakpuasan yang ekstrim terhadap 

penampilannya(3). Hal ini dibuktikan dengan 

penelitian sebelumnya oleh Bening dan 

megawati pada tahun 2014 dengan judul 

perbedaan pengetahuan gizi, Body image, 

Asupan energi, dan Status gizi pada Mahasiswa 

gizi dan non gizi Universitas Diponegoro dengan 

jumlah sampel 80 orang mahasiswi yang 

menyebutkan bahwa sebesar 41,1% responden 

merasa memiliki  berat badan yang berlebih atau 

beranggapan bahwa dirinya gemuk padahal 

sebenarnya kurus. Kecendrungan ini lebih 

banyak terjadi pada remaja putri yakni sebesar 

45,2%(1). Pengetahuan dan pemahaman yang 
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kurang mengenai berat badan ideal ini justru 

berpengaruh terhadap kondisi kesehatan, salah 

satunya adalah gangguan  siklus menstruasi. 

 

Indeks Massa Tubuh sebagai alat untuk 

mengukur status gizi seseorang di interpretasikan 

dalam 3 kriteria yaitu kurus, normal dan gemuk. 

Hasil Riset Kesehatan Dasar tahun 2013 oleh 

Departemen Kesehatan Republik Indonesia 

mengenai status gizi menurut IMT penduduk 

usia > 18 tahun menunjukan bahwa sebesar 8,7% 

mengalami gizi kurang, 13,5% mengalami gizi 

lebih, dan 15,4% mengalami obesitas(1). Indeks 

Massa Tubuh (IMT) merupakan salah satu 

ukuran untuk memprediksi presentasi lemak 

didalam tubuh manusia.Memiliki IMT yang 

tinggi atau rendah dapat menyebabkan gangguan 

menstruasi atau amenore, menstruasi tidak 

teratur dan nyeri saat menstruasi. Hal ini 

dikarenakan lemak merupakan salah satu 

senyawa di dalam tubuh yang mempengaruhi 

proses pembentukan hormon estrogen, dan salah 

satu faktor dominan penyebab gangguan 

menstruasi adalah hormon estrogen(4). Obesitas 

dapat menyebabkan gangguan siklus menstruasi 

melalui jaringan adipose yang secara aktif 

mempengaruhi rasio hormon estrogen dan 

androgen.Siklus menstruasi yang tidak teratur 

kebanyakan terjadi akibat faktor 

hormonal.Seorang perempuan yang memiliki 

hormon estrogen dan progesteron yang 

berlebihan dapat memungkinkan terjadinya 

menstruasi dalam waktu yang lebih cepat. 

Sehingga, jika terdapat gangguan menstruasi 

yang dikarenakan factor hormonal, maka dapat 

dipastikan perempuan tersebut mengalami 

gangguan kesuburan(5). Kekurangan nutrisi pada 

seseorang akan berdampak pada penurunan 

fungsi reproduksi(6). Kekurangan nutrisi sampai 

terjadi berat badan rendah ataupun malnutrisi 

dapat menyebabkan terjadinya perubahan 

hormonal berupa gangguan siklus ovulasi, hal ini 

yang dapat memicu terganggunya 

fertilitas.Purwitasari dan maryanti menyatakan 

bahwa 22% berat badan perempuan harus 

tersusun atas lemak untuk menjamin lancarnya 

siklus ovulasi(7). Hasil penelitian yang dilakukan 

Pratiwi di Surakarta menunjukkan bahwa ada 

hubungan yang signifikan antara status gizi 

dengan keteraturan siklus menstruasi. 

Responden dengan status gizi normal 

menunjukkan siklus menstruasi  yang teratur 

dibandingkan dengan responden yang memiliki 

status gizi kurus ataupun status gizi lebih(8). 

 

Berdasarkan beberapa penelitian di atas, 

selama ini banyak penelitian yang lebih berfokus 

pada obesitas, padahal IMT sendiri memiliki 3 

interpretasi penting yang juga memiliki 

pengaruhnya masing-masing terhadap gangguan 

menstruasi.Asupan gizi yang kurang ataupun 

lebih akan menyebabkan kecukupan gizi tidak 

baik sehingga dapat menjadikan  gangguan 

selama siklus menstruasi(7). 

 

Melihat pentingnya IMT yang ideal, 

peneliti tertarik ingin meneliti hubungan antara 

indeks masa tubuh dengan siklus menstruasi 

pada mahasiswi Fakultas Kedokteran Universitas 

Nusa Cendana.

 

 

METODE PENELITIAN 

 

Penelitian ini dilakukan di Fakultas 

Kedokteran Universitas Nusa Cendana dengan 

jumlah sampel 158 orang, tetapi terkait pandemik 

Covid-19 yang sedang terjadi maka penelitian 

akan dilaksanakan secara online sehingga dapat 

diakses dari tempat responden masing-masing. 

Waktu penelitian dilakukan pada bulan juli 2021. 
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Penelitian ini termasuk dalam penelitian 

kuantitatif dengan jenis korelasional yaitu 

rancangan penelitian yang digunakan untuk 

menelaah hubungan antara dua variabel pada 

situasi atau kelompok subjek. Penelitian ini 

bersifat analitik observasional dengan 

pendekatan cross sectional. 

 

Penilaian Indeks Massa Tubuh di ukur 

menggunakan timbangan injak dan microtoise, 

dan untuk Siklus Menstruasi di ukur 

menggunakan kuesioner pola Siklus Menstruasi. 

 

Pada penelitian ini teknik sampling yang 

digunakan adalah stratified random sampling 

sesuai dengan kriteria inklusi dan eksklusi yang 

telah ditetapkan dengan jumlah responden 113 

yang memenuhi kriteria inklusi dan eksklusi. 

Penelitian ini dianalisis secara univariat dan 

bivariat menggunakan uji Rank Spearman. 

 

Variabel bebas pada penelitian  ini adalah 

Indeks Massa Tubuh dari Mahasiswi Fakultas 

Kedokteran Universitas Nusa Cendana, dan 

variabel bebas pada penelitian ini adalah Siklus 

Menstruasi dari Mahasiswi Fakultas Kedokteran 

Universitas Nusa Cendana 

 

 
 

HASIL 

Tabel 4.2 Distribusi Responden Berdasarkan Indeks Massa Tubuh 

 

 Frekuensi Presentase (%) 

Underweight, <18.5 25 22.1 

Normal, 18.5-22.9 61 54.0 

Overweight, >23 27 23.9 
Sugondo (2009) 

 

Berdasarkan tabel 4.2 didapatkan bahwa 

responden yang memiliki indeks massa tubuh 

dengan kategori underweight 25 orang (22.1%), 

kategori normal 61 orang (54.0%) dan kategori 

overweight  27 orang (23.9%). Dari data diatas 

memperlihatkan bahwa Mahasiswi Fakultas 

Kedokteran Universitas Nusa Cendana rata-rata 

memiliki Indeks Massa Tubuh yang normal  yaitu 

sebesar  61 orang responden.

 

Tabel 4.3 Distribusi Responden Berdasarkan Siklus Menstruasi 

 

No Siklus Menstruasi Frekuensi (n) % 

1 Normal 85 75.2 

2 Tidak Normal 28 24.8 

 Jumlah 113 100.0 

 

Berdasarkan tabel 4.3 didapatkan bahwa 

responden yang memiliki Siklus Menstruasi 

normal sebanyak 85 orang (75.2%), dan 

responden yang memilliki Siklus Menstruasi 

tidak normal sebanyak 28 orang (24.8%). 

Sehinggan dapat di simpulkan bahwa mahasiswi 

Fakultas Kedokteran Universitas Nusa Cendana 

rata-rata mempunyai siklus menstruasi yang 

normal yaitu sebanyak 85 orang. 

 

Dari hasil pengambilan data diatas, pada 

penelitian ini menunjukan bahwa mahasiswi 

Fakultas Kedokteran Universitas Nusa Cendana 

telah berhasil menjaga Indeks Massa Tubuh dan 

pola Siklus Menstruasi dengan baik. 
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Analisis bivariat dilakukan untuk 

mengetahui hubungan antara kedua variabel 

yaitu variabel bebas dan variabel terikat.Variabel 

penelitian yang ingin dilihat hubungannya adalah 

variabel bebas yaitu Indeks Massa Tubuh dan 

variabel terikat yaitu motivasi Siklus 

Menstruasi.Analisis bivariat dilakukan dengan 

menggunakan uji korelasi Rank Spearman.Jika 

nilai p < 0,05 artinya terdapat korelasi yang 

signifikan pada kedua variable.

 

 

Siklus 

Menstruasi 

Indeks Massa Tubuh  

Total 

p-value  

R 
Underweight Normal Overweight 

Normal 21 

(18.5%) 

43 

(38.0%) 

21 

(18.5%) 

85 

(75.2%) 

 

 

 

*0.395 

 

 

 

*0.379 

Tidak 

Normal 

4 

(3,5%) 

18 

(15.9%) 

6 

(5.3%) 

28 

(24.8%) 

Total 25 

(22.1%) 

61 

(54.0%) 

27 

(23.9%) 

113 

(100%) 
*Uji Rank Spearman 

 

Berdasarkan tabel diatas didapatkan hasil 

dari uji statistik untuk mengetahui hubungan 

Indeks Massa Tubuh dengan Siklus Menstruasi 

menunjukkan nilai p = 0,177 dimana nilai p > 

0,05, sehingga dapat disimpulkan bahwa secara 

statistik tidak terdapat hubungan yang signifikan 

antara Indeks Massa Tubuh dengan Siklus 

Menstruasi pada mahasiswi Fakultas Kedokteran 

Universitas Nusa Cendana.

 

PEMBAHASAN 

 

Responden pada penelitian ini memiliki 

Indeks Massa Tubuh dan Siklus menstruasi rata-

rata normal.Namun, ada juga responden yang 

memiliki Indeks Massa Tubuh dan Siklus 

menstruasi yang tidak normal. Dalam penelitian 

ini responden yang memiliki Indeks Massa 

Tubuh tidak normal berjumlah 52 orang, 

sedangkan yang memiliki Siklus menstruasi tidak 

normal berjumlah 28 orang. 

 

Responden pada penelitian ini memiliki 

karakteristik yang berbeda-beda. Ada yang 

memiliki Indeks Massa Tubuh normal tapi 

memiliki Siklus Menstruasi yang tidak normal, 

ada yang memiliki Indeks Massa Tubuh tidak 

normal tetapi memilik Siklus Menstruasi yang 

normal, ada juga yang memilik Indeks Massa 

Tubuh tidak normal dan memiliki Siklus 

Menstruasi yang tidak normal juga. Hal ini 

dikarenakan pola hidup dari setiap responden 

yang berbeda-beda, seperti gaya belajar yang 

suka larut, pola makan yang tidak terjaga, 

ditambah tekanan psikologis yang bisa 

mengakibatkan gangguan pada fungsi hormon. 

 

Siklus menstruasi tidak normal apabila 

kadar hormon estrogen sebagai pengatur siklus 

menstruasi tidak stabil. Ketidakstabilan hormon 

estrogen disebabkan karna jaringan adiposa 

sebagai sumber pembentukan estrogen tidak 

terjaga dengan baik.Jaringan adiposa dalam 

tubuh diproduksi oleh lemak didalam 

tubuh.Sehingga dapat disimpulkan bahwa lemak 

didalam tubuh sangat berperan penting dalam 

pembentukan hormon estrogen.Hilangnya lemak 

yang berlebih didalam tubuh disebabkan karna 

intensitas aktivitas fisik seseorang yang berlebih 

pula. 
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Aktivitas fisik seorang wanita dapat 

mempengaruhi siklus menstruasi dikarenakan 

aktivitas fisik yang berlebih dapat 

menghilangkan lemak didalam tubuh sebagai 

penghasil sumber estrogen berkurang.Tubuh 

memerlukan energi untuk menjalankan siklus 

menstruasi, energi yang dimaksudkan ini 

sebagian besarnya berasal dari lemak yang 

berada dalam tubuh. Bila energi yang terbakar 

terlalu banyak, penurunan berat badan 

mendadak, dan terlalu kurus, akan memengaruhi 

level hormon, olahraga yang terlalu keras juga 

akan mengurangi lemak tubuh sehingga kadar 

hormon turun, hal inilah yang menyebabkan 

keterlambatan atau bahkan sampai tidak 

mengalami menstruasi(27). 

 

Intensitas aktivitas fisik yang tinggi juga 

akan menyebakan peningkatan jumlah hormon 

ghrelin, dimana hormon ghrelin menyebakan 

pulsalitas LH menurun. LH berperan penting 

dalam proses ovulasi dan pematangan corpus 

luteum. Dalam hal ini peningkatan hormon 

ghrelin merupakan pertanda bahwa tubuh sedang 

mengalami defisit energi, bahwa ketika tubuh 

mengalami defisit energi (hipometabolik) tubuh 

akan mengalami gangguan pada siklus 

menstruasi. Ketika tubuh mengalami defisit 

energi hal itu akan menekan siklus ovulasi, 

menghambat sekresi GnRH, serta mengurangi 

pulsalitas LH. Ketika tubuh mengalami defisit 

energi, maka  akan terjadi perubahan axis 

gonadal hipofise sebagai bentuk adaptasi. Hal ini 

terjadi karna ketersediaan energi untuk 

kelangsungan hidup lebih penting dibandingkan 

untuk menjalankan fungsi reproduksi. Hal itu 

yang mengakibatkan tubuh lebih memilih 

berfokus pada kelangsungan hidup untuk 

beraktivitas dari pada harus menghabiskan energi 

untuk sistem reproduksi(35). 

 

Faktor lain yang mempengaruhi siklus 

menstruasi adalah stress. Stress  dapat 

mempengaruhi siklus menstruasi karena stress 

akan merangsang hypothalamus-pituitary-

adrenal cortex aksis sehingga dihasilkan hormon 

kortisol. Hormon kortisol menyebabkan 

terjadinya ketidakseimbangan hormonal 

termasuk hormone reproduksi sehingga 

mempengaruhi siklus menstruasi(28). 

 

Respon tersebut muncul akibat adanya 

stressor atau rangsangan terhadap faktor-faktor 

yang mengancam sistem pertahanan 

homeostasis. Stress akan mengakibatkan 

timbulnya perubahan sistematik tubuh, terutama 

sitem syaraf dalam hipotalamus. Adanya stress 

akan mempengaruhi produksi hormon  prolaktin  

yang secara langsung berhubungan dengan 

aktivitas elevasi kortisol basal dan menimbulkan 

penurunan hormone LH. LH yang terlalu cepat 

keluar menyebabkan pertumbuhan folikel uterus 

menerus di stimulasi namun tidak sampai pada 

proses pematangan dan ovulasi sehingga 

menyebabkan siklus menstruasi yang tidak  

normal(36). 

 

KESIMPULAN 

 

1. Pada penelitian ini dari 113 Responden 

didapatkan responden  yang memiliki 

indeks massa tubuh kurang sebanyak 25 

orang (22,1%), responden yang memiliki 

indeks massa tubuh normal berjumlah 61 

orang (54,0%), responden dengan 

kelebihan berat badan berjumlah 27 orang 

(23.9%). 

 

2. Pada penelitian ini dari 113 Responden 

didapatkan responden    memiliki siklus 

menstruasi normal yaitu sebanyak 85 orang 

(75,2%) dan yang memiliki siklus 

menstruasi tidak normal sebanyak 28 orang 

(24,8%) . 

 

3. Pada penelitian ini tidak terdapat hubungan 

yang signifikan antara Indeks Massa Tubuh 

dengan Siklus Menstruasi pada Mahasiswi 

Fakultas Kedokteran Universitas Nusa 

Cendana Kupang. 
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SARAN 

 

Bagi peneliti selanjutnya dapat meneliti 

lebih lanjut dengan metode yang berbeda untuk 

menjelaskan hubungan sebab akibat antara antara 

Indeks Massa Tubuh dengan Siklus Menstruasi, 

dengan menggunakan sampel yang lebih banyak, 

serta variabel lainnya yang mempengaruhi  

Siklus Menstruasi. Peneliti selanjutnya  juga bisa 

meneliti faktor-faktor lain yang dapat 

mempengaruhi siklus menstruasi. 
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