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RINGKASAN 

Sebuah studi epidemiologis tentang kejadian yang 

menunjukkan bahwa usia menarche wanita di berbagai belahan 

dunia akhir-akhir ini semakin cepat. Kini usia menarche telah 

bergeser ke usia yang lebih muda yang dapat dikarenakan 

berbagai faktor antara lain status gizi, faktor genetik dan 

penyakit kronis. Berdasarkan RISKESDAS tahun 2010 

Indonesia menempati urutan 15 dari 67 negara dengan 

penurunan usia menarche mencapai 14,5% yang dihitung 

selama 10 tahun terakhir. Secara khusus usia menarche 

didapatkan lebih awal pada anak yang mengalami obesitas. 

Dampak yang dapat ditimbulkan oleh semakin bertambah 

cepatnya usia menarche yaitu meningkatnya risiko terkena 

kanker payudara, mengalami gangguan secara psikologis 

seperti stress, pertumbuhan terhambat, meningkatkan risiko 

penyakit kardiovaskular, penyakit menular seksual dan 

kehamilan yang tidak disengaja. 

     Penelitian ini dilaksanakan untuk menganalisis hubungan 

Indeks Massa Tubuh dengan usia menarche pada siswi SMP 

Kristen Cita Hati Surabaya. Apabila berpengaruh, Peneliti 

berharap melalui penelitian ini masyarakat dapat mengetahui 
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faktor status gizi yang berlebihan dapat menimbulkan 

terjadinya usia menarche yang dini dan dapat mencegah 

terjadinya usia menarche dini. 

     Penelitian ini dilaksanakan di SMP Kristen Cita Hati 

Surabaya dengan menggunakan lembar pengumpulan data dan 

melakukan pengukuran berat badan dan tinggi badan yang 

dimulai pada bulan Juli 2017 hingga September 2017. 

Penelitian ini merupakan studi observasional dengan data 

primer yang dilaksanakan dengan desain cross sectional dan 

metode sampling yang digunakan adalah consecutive sampling. 

Uji korelasi Spearman dilakukan untuk mengetahui korelasi 

antar variabel. Variabel dependen pada penelitian ini adalah 

usia menarche dan variabel independen nya adalah Indeks 

Massa Tubuh. 

     Berdasarkan penelitian yang dilaksanakan dari total 163 

siswi yang diberikan lembar pengumpulan data, didapatkan 93 

siswi yang memenuhi kriteria penelitian. Dari 93 siswi, 

didapatkan 43 siswi (46,3%) mengalami usia menarche dini 

dan 50 siswi (53,7%) mengalami menarche di usia yang 

normal. Kemudian didapati sebanyak 60 siswi (64,5%) 

memiliki IMT normal, 23 siswi (24,7%) memiliki IMT 
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overweight dan 10 siswi (10,8%) mengalami obesitas. Setelah 

dilakukan uji analisis korelasi Spearman, tidak didapatkan 

adanya hubungan yang signifikan antara Indeks Massa Tubuh 

dengan usia menarche dengan nilai p = 0,75 (p > 0,05). Artinya 

pada penelitian ini tidak terbukti bahwa peningkatan IMT akan 

menyebabkan usia menarche dini. Kesimpulan penelitian ini 

adalah tidak terdapat adanya hubungan antara IMT dengan usia 

menarche. Untuk penelitian selanjutnya disarankan agar faktor-

faktor perancu yang dapat mempengaruhi hasil penelitian 

diteliti lebih jauh lagi. 
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ABSTRAK 

Hubungan Indeks Massa Tubuh Dengan Usia Menarche Pada 

Siswi SMP Kristen Cita Hati Surabaya 

Ricardo Gunadi 

NRP: 1523014049 

 

Riset Kesehatan Dasar tahun 2010 yang dilakukan oleh Departemen 

Kesehatan RI menunjukkan bahwa di Indonesia terjadi penurunan 

usia menarche yang cukup tinggi, di mana provinsi Jawa Timur 

menempati urutan pertama dengan prevalensi paling tinggi yakni 

mencapai 2,4%. Meningkatnya frekuensi konsumsi fast food diduga 

memiliki pengaruh terhadap terjadinya menarche dini. Masalah 

yang ditimbulkan sebagai akibat dari terjadinya menarche dini 

antara lain peningkatan terjadinya risiko kanker payudara, 

mengalami gangguan secara psikologis seperti stress, pertumbuhan 

terhambat, meningkatkan risiko penyakit kardiovaskular, penyakit 

menular seksual dan kehamilan yang tidak disengaja. Penelitian ini 

bertujuan untuk meneliti hubungan antara Indeks Massa Tubuh 

(IMT) dengan Usia Menarche di SMP Kristen Cita Hati Surabaya. 

Studi observasional dilaksanakan melalui desain cross-sectional dan 

metode consecutive sampling. Penelitian berlangsung selama 

kurang lebih 3 bulan yang berlangsung antara Juli sampai 

September 2017 dilakukan dengan: 1) membagikan lembar 

pengumpulan data tentang menarche kepada 163 siswi; 2) 

menentukan responden penelitian berdasarkan kriteria inklusi dan 

eksklusi, didapatkan 93 siswi yang terpilih menjadi responden; 3) 

mengukur berat badan dan tinggi badan untuk dapat mengetahui 

IMT. Analisis dilakukan dengan uji korelasi Spearman untuk 

menguji hubungan antar variabel. Hasilnya menunjukkan bahwa 

tidak terdapat adanya hubungan yang bermakna antara IMT dengan 

usia menarche (p = 0,75). Faktor-faktor yang diduga berpengaruh 

antara lain aktivitas fisik, lingkungan perkotaan, sosial ekonomi, 

pengetahuan ibu, kualitas hidup dan data yang didapat kurang 

bervariasi. Oleh karena itu, untuk penelitian selanjutnya diharapkan 

dapat menambah variasi distribusi data dan untuk faktor-faktor yang 

diduga berpengaruh agar dapat diteliti lebih lanjut. 

 

Kata kunci: menarche, indeks massa tubuh, fast food 
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ABSTRACT 

Relationship of Body Mass Index With Menarche Age in Cita 

Hati Junior High School Surabaya 

Ricardo Gunadi 

1523014049 

 

Basic Health Research in 2010 conducted by the Ministry of Health 

of Indonesia shows that in Indonesia there is a rapid decline in the 

age of menarche, where the province of East Java ranks first with 

the highest prevalence of 2.4%. The increasing frequency of fast 

food consumption is thought to have an effect on early menarche. 

Problems arising from the occurrence of early menarche include 

increased risk of breast cancer, psychological disorders such as 

stress, stunted growth, increased risk of cardiovascular disease, 

sexually transmitted diseases and unintentional pregnancy. This 

study aims to examine the relationship between Body Mass Index 

(BMI) with Menarche Age in Cita Hati Junior High School 

Surabaya. Observational studies were conducted through cross-

sectional design and consecutive sampling methods. The study 

lasted for approximately 3 months between July and September 

2017 conducted by: 1) distributing data collection sheet about 

menarche to 163 female students; 2) determining the research 

respondents based on the inclusion and exclusion criteria, obtained 

93 students selected to be respondents; 3) measure the weight and 

height to be able to know the BMI. The analysis was done by 

Spearman correlation test to measure the relationship between 

variables. The results showed that there was no significant 

association between BMI with age of menarche (p = 0.75). Factors 

that are suspected to influence include physical activity, urban 

environment, socioeconomic, mother's knowledge, quality of life 

and data obtained less varied. Therefore, for further research is 

expected to add variations in the distribution of data and for factors 

suspected to be influential in order to be investigated further. 

 

Keywords: menarche, body mass index, fast food 

 


