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ABSTRAK

GAMBARAN PENGETAHUAN DAN SIKAP REMAJA PUTRI TENTANG
KETIDAKNORMALAN SIKLUS MENSTRUASI

Oleh: Cindy Silvia Maya!, Desy Ayu Wardani?, Abdurrahman?

Latar Belakang : Masa remaja atau masa pubertas merupakan masa dimana tubuh
mengalami berbagai perubahan meliputi pertumbuhan dan perkembangan. Pubertas pada
remaja putri ditandai dengan datangnya menstruasi. Menstruasi merupakan suatu proses
alamiah namun akan menjadi masalah jika terjadi ketidakmormalan siklus menstruasi.
Biasanya remaja putri menganggap ketidaknormalan siklus'menstruasi merupakan sesuatu
yang wajar yang tidak perlu diperhatikan. Sehingga ketidakpahaman ini dapat berdampak
pada kesehatan menstruasinya. Kurangnya pengetahuan akan hal ini dapat menjadi serius
jika tidak ditangani dengan benar. Pengetahuan adalah hasil tahu, tingkat pengetahuan ini
yang nantinya membentuk sikap seseorang terhadap sesuatu objek tertentu. Tujuan :
Tujuan penelitian adalah untuk mengetahui gambaran pengetahuan dan sikap remaja putri
tentang ketidaknormalan siklus menstruasi. Metode : Metode penelitian menggunakan
desain deskriptif statistics dan teknik pengambilan sampel total sampling:dengan jumlah
responden 44 siswi. Analisa data menggunakan uji normalitas datasdanuji univariat
(deskriptif statistics). Hasil : Hasil penelitian menunjukan dari 44 responden pengetahuan
baiksyaitu sebanyak 35 responden (79,51%) dan 9 responden (20,5%) kurang baik. Dan
dari 44 responden terdapat 30 responden (68,2%) memiliki sikap positif dan 14 responden
(31,8%) memiliki sikap negatif. Kesimpulan dan Saran : Sebagian besar pengetahuan
dan sikap remaja putri tentang ketidaknormalan siklus menstruasi menunjukkan hasil yang

positif. Dari has T n p agi itian agar
meningkatkan pemberia pe%ﬁ 'dikaWtHa&aja putri
dengan metode iovisual n i dantsiklus Udsiwagar dapat
menambah pengetahuan dan sikap yang lebih positif tentang ketidaknormalan siklus

menstruasi.

Kata Kunci : Ketidaknormalan Siklus‘Menstruasi, Pengetahuan, Sikap

!Mahasiswi Program Studi llmu Keperawatan, ITKES Wiyata Husada Samarinda
2Dosen Program Studi Ilmu Keperawatan, ITKES Wiyata Husada Samarinda
3Dosen Program Studi Ilmu Keperawatan, ITKES Wiyata Husada Samarinda
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ABSTRACT

DESCRIPTION OF KNOWLEDGE AND ATTITUDES OF TEENAGE
GIRLS ABOUT THE ABNORMAL MENSTRUAL CYCLE

By: Cindy Silvia Maya?, Desy Ayu Wardani?, Abdurrahman?

Background of Study: The adolescence or puberty is a period where the body undergoes
various changes including growth and development. Puberty in teenage girls is marked by
the menstruation. Menstruation is a natural process but it will become a problem if there is
an abnormal menstrual cycle. Usually teenage girls think that menstrual cycle abnormalities
are something that shouldn't be considered. So that a lack 0f understanding can have an
impact on menstrual health. Having lack of knowledge o matters can become serious
if it’s not handled properly. Knowledge is the res ing, this level of knowledge

itude tow ce The purpose of this study is
to describe the girls about menstrual cycle
abnormalities. I iptive statistics design and total
sampling tech ale students. Data analysis used
ve statistics). Results: The results
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BAB |
PENDAHULUAN

A. Latar Belakang

Masa remaja merupakan masa perpindahan dari masa kanak-kanak ke
masa dewasa dengan perubahan yang mengacu pada perkembangan kognitif,
biologis dan sosioemosional (Santrock, 2012). Menurut Pigaet, remaja dalam
perkembangan kognitif masuk dalam tahap terakhir, yaitu tahap operasional
formal. Pada tahap ini remaja mulai mampu berpikir secara abstrak, dan
memecahkan masalah'secara sistematis dan logis (Santrock, 2012). Sementara
itu, perkembangan biologis yang dialami oleh remaja adalah mulai mengalami
pubertas atau kematangan fisik serta perubahan hormonal yang mengakibatkan
kematangan seksual, bertambahnya tinggi dan berat badan (Santreck, 2012).

Masa remaja atau masa pubertas merupakan masa dimana tubuh
mengalami  berbagai perubahan yang meliputi 4 pertumbuhan dan
perkembangan. Menurut World Health Organizatien (WHO), remaja adalah
penduduk aTt SI - hun. nurut sPerattran . Menteri
Kesehatan 10 r KE,S]& amrHSx rentang
usia 10-18 tahun. Pubertas merupakan perubahan cepat pada kematangan fisik
yang meliputi perubahan tubuh dan hormonal yang terutama terjadi selama
masa remaja awal. Pubertas'pada anak perempuan ditandai dengan datangnya
menstruasi (Hastuti, 2014). Menstruasi merupakan tahap pertama pertanda
kedewasaan (pubertas) pada anak perempuan, itu salah satu tanda fisik yang
terjadi pada seorang remaja. Hal ini merupakan proses alamiah yang akan
terjadi pada setiapsperempuan, dimana terjadinya proses pengeluaran darah
yang menandakan bahwa organ kandungan telah berfungsi dengan matang.
Menstruasi adalah keadaan yang normaly»yang akan dialami oleh setiap
perempuan yang normal kesehatannya (Ernawati, 2017).

Menstruasi merupakan salah satu perubahan yang pasti dialami setiap
anak perempuan (Afriliana, 2014). Proses terjadinya menstruasi sekitar 3-5
hari, namun terkadang menstruasi juga dapat terjadi sampai 7 hari. Perasaan
kurang enak biasanya dialami pada masa menstruasi. Jika nyeri yang hebat, hal



ini disebabkan karena keadaan tidak normal. Sedangkan siklus menstruasi rata-
rata terjadi 21-35 hari (Khusen, 2017).

Siklus menstruasi bervariasi pada tiap wanita dan hampir 90% wanita
memiliki siklus 25-35 hari dan hanya 10-15% yang memiliki 28 hari, namun
beberapa wanita memiliki siklus tidak teratur dan hal ini biasa menjadi indikasi
adanya masalah kesuburan. Panjang siklus menstruasi dihitung dari hari
pertama yang kemudian dihitung sampai dengan hari terakhir, yaitu 1 hari
sebelum pendarahan menstruasi bulan berikutnyaddimulai. Siklus menstruasi
pada wanita dikatakan tidak normal jika siklusthaidnya kurang dari 21 hari atau
lebih dari 40 hari(Ernawati, 2017).

Ketidaknormalan siklus menstruasi diantaranya polimenorea yaitu siklus
menstruasi lebih pendek dari biasa (kurang dari 21 hari), oligomenorea yaitu
siklus menstruast lebih panjang (lebih dari 35 hari) dan amenorea yaitu keadaan
tidak adanya menstruasi untuk sedikitnya tiga bulan berturut-turut
(Winknjosastro, 2017). Hasil riset Riskesdas (2010) smenunjukkan, bahwa
siklus ‘menstruasi teratur pada perempuan usia 10-59 tahun di Indonesia
mencapai 68,0%'s am'sik struasi tidak teratur fakni 13,7%.
sesuatu hal yang wajar yang tidak penting untuk diperhatikan. Padahal,
menstruasi itu merupakan sesuatu yang harus selalu diperhatikan, misalnya
sajamengenai tanggal mulamya menstruasi yang lalu dengan tanggal mulainya
menstruasi yang sekarang, itu merupakan sesuatu yang penting yang harus
diketahui dan di perhatikan oleh remaja putri (Asrawati, 2010). Demikian,
kalau dibiarkan begitu saja, apalagi tidak mengerti, tidak mempunyai
pengetahuan tentang hal tersebut, gangguan tersebut mungkin akan semakin
parah.

Dampaknya ketika remaja kurang memperhatikan hal ini dapat membuat
kesehatan menstruasi terganggu. Kurangnya pengetahuan mengenai
ketidaknormalan siklus menstruasi dapat menjadi hal serius jika tidak segera
ditangani. Ketidaknormalan siklus menstruasi dapat menjadi pertanda bahwa
siklus yang dilaluinya tidak berovulasi (anovulator) sehingga wanita tersebut
cendrung sulit memiliki keturunan (infertile). Jika siklusnya tidak lancar



seperti lama menstruasi yang panjang atau terlalu cepat, hal ini mungkin
disebabkan oleh gangguan pada rahim atau gangguan pada indung telurnya.
Namun, bila keduanya baik-baik saja, kemungkinan karena terjadi gangguan
pada hormon bisa juga karena pengaruh gizi (Madaras, 2011 dan Pribakti,
2012). Gangguan menstruasi harus dapat diatasi karena hal tersebut dapat
mempengaruhi sistem reproduksi dan dapat mengganggu aktivitas sehari-hari
sehingga dapat menurunkan tingkat produktivitas (Mesarini, 2013). Oleh
sebab itu, perlu diketahui bagaimana pengetahuan dan sikap remaja putri
tentang ketidaknormalan siklus menstruasi..dika remaja putri memahaminya
dan tahu cara mengatasinya, maka kemungkinan besar gangguan tersebut akan
menjadi «ingan sehingga tidak akan mengganggu aktivitas sehari-hari
(Ernawati, 2017).

Hasil Survei Kesehatan Reproduksi Remaja Indonesia (2017)
menunjukkan bahwa tingkat pengetahuan remaja perempuan, tentang
Kesehatan Reproduksi Remaja (KRR) rendah, yaituspengetahuan, remaja
perempuan tentang menstruasi bahwa merupakanftanda dari berfungsinya
sistem repr sk ya ekita Menurut  Iswarati 1) juga
mengatakanlmmﬂgdi IWaHSR relatif
masih rendah yaitu sebesar 39,6%. Dengan pengetahuan yang dimiliki tentang
gangguan siklus menstruasi maka gangguan siklus tersebut dapat dihindari
dengan menghilangkan penyebabnya dan apabila masih terjadi gangguan
siklus menstruasi remaja tahu bagaimana cara penanganannya (Aprilica, 2016).

Pengetahuan seseorang tentang suatu objek mengandung dua aspek yaitu
aspek positif dan negatif. Kedua aspek ini yang menentukan sikap seseorang,
semakinbanyak ‘aspek positif dan objek yang diketahui, maka akan
menimbulkan sikap semakin,positif terhadap objek tertentu. Semakin banyak
aspek positif dari objek“yang diketahui,vakan menumbuhkan sikap yang
semakin positif terhadap objek tersebut (Syahrani, 2012). Pengetahuan
merupakan hasil dari tahu, dan ini terjadi setelah orang melakukan
penginderaan terhadap suatu objek tertentu. Sebagian besar pengetahuan

manusia diperoleh melalui mata dan telinga (Notoatmodjo, 2010) .



Tingkat pengetahuan ini yang nantinya akan membentuk sikap seseorang
terhadap sesuatu. Sikap belum merupakan suatu tindakan atau aktivitas, akan
tetapi masih merupakan predisposisi tindakan suatu perilaku. Sikap seseorang
akan mempengaruhi perilaku kesehatan, sikap positif seseorang akan
menghasilkan perilaku kesehatan yang positif pula (Notoatmodjo, 2010).

Dari hasil penelitian sebelumnya di ketahui remaja putri sering
mengalami gangguan menstruasi terutama pada, tahun pertama setelah
menarche. Gangguan terbanyak berupa keterlambatan siklus menstruasi
(80%). Siklus menstruasi yang tidak teratur selama dua tahun pertama
menstruasi adalahghal"yang normal untuk remaja putri. Hal ini dikarenakan
remaja putri sedang dipengaruhi oleh hormon pertumbuhan, sehingga
pertumbuhan tersebut dapat menggangu siklus menstruasi. Siklus menstruasi
pada umumnya berlangsung secara teratur saat memasuki usia 47-18 tahun atau
3-5 tahun setelah menarche (Harahap, 2016).

Penelitian Islamy, dkk (2019) menyatakan bahwa terdapat hubungan
antara tingkat stress dan status gizi dengan siklus menstruasi. Gangguan
hormonal, status'gizi i engannyalVIT(In S n tingkat
stress adalaIiLaKSbatkWuHﬁn siklus
menstruasi (Gharravi, 2009). Menurut The United Nation Population Found
(UNFPA), remaja adalah “Parent Of The Generation” atau “orang tua bagi
generasi mendatang. Remaja dianggap sebagal prioritas sasaran kesehatan
dikutip dalam (Susanti, 2018).

Penelitian Aprillica, M (2016) menunjukan dari 42 responden mayoritas
memiliki tingkat pengetahuan dalam kategori cukup, 36 responden 85,71 % .
Kebanyakan remajatidak memiliki pengetahuan yang akurat tentang kesehatan
reproduksi dan-seksualitas:, Selain itu mereka juga tidak memiliki akses
terhadap pelayanan dan informasi kesehatan-reproduksi. Informasi biasanya
hanya dari teman dan atau media, yang sering tidak akurat (Widyastuti, 2011).

Menurut penelitian Laili (2013) siklus menstruasi yang tidak normal
banyak ditemukan pada remaja putri di pedesaan yang rentang normalnya
adalah 21 sampai 35 hari, selain itu berdasarkan penelitian Ali et al. (2011)

menemukan hal yang sama, yaitu terdapat perbedaan yang signifikan antara



remaja putri di kota dan di pedesaan, dimana terdapat 85% remaja putri di
pedesaan mengalami siklus menstruasi yang tidak teratur.

Berdasarkan studi pendahuluan yang dilakukan pada Mei 2020 kepada
siswi di SMA Negeri 2 Tabang dengan menggunakan media online (Whatsapp)
dari sepuluh siswi, tiga diantaranya mengatakan tidak mengetahui tentang
siklus menstruasinya dan dua diantaranya mengatakan mengalami siklus
menstruasi yang teratur dengan tanggal mulai siklus menstruasi sebelumnya
dan siklus menstruasi yang dialami berikutnya secafateratur namun mengalami
nyeri saat menstruasi. Sedangkan lima siswi° mengatakan siklus menstruasi
yang tidak teratursdan tidak mengetahui penyebab ketidaknormalan siklus
menstruasinya. Siswi juga mengatakan bahwa tidak terlalu meperhatikan
mengenai Siklus menstruasinya. Hal ini berarti remaja belum memahami
pentingnya untuk mengetahui siklus menstruasinya agar dapat menanganinya
supaya tidak terjadinya ketidaknormalan siklus menstruasi yang berkelanjutan.

Berdasarkan fenomena diatas, perlu dilakukan penelitian, untuk

mengetahui sejauh mana pengetahuan dan sikap remaja putri tentang
ketidaknorm ar’Fu enstruasi SM e g Kutai
Rumusan Masalah

Pengetahuan remaja putri tentang ketidaknormalan siklus menstruasi
masih sangat kurang. Hal ini disebabkan karena biasanya remaja putri
cenderung kurang memperhatikan hal-hal terkait dengan siklus menstruasinya.
Selain itu mereka juga tidak memiliki akses terhadap pelayanan dan informasi
kesehatan reproduksi yang memadai. Dampaknya ketika remaja kurang
memperhatikanhal ini dapat membuat kesehatan menstruasi terganggu.
Kurangnya pengetahuan mengenai ketidaknormalan siklus menstruasi dapat
menjadi hal serius jika tidak di lakukan penanganannya. Pengetahuan yang
kurang akan menimbulkan sikap yang kurang peduli terhadap ketidaknormalan
siklus menstruasi. Dampaknya dapat mempengaruhi sistem reproduksi dan

dapat mengganggu aktivitas sehari-hari sehingga dapat menurunkan tingkat
produktivitas.



Menurut penelitian Laili (2013) siklus menstruasi yang tidak normal
banyak ditemukan pada remaja putri di pedesaan yang rentang normalnya
adalah 21 sampai 35 hari. Penelitian Aprillica, M (2016) menunjukan dari 42
responden mayoritas memiliki tingkat pengetahuan dalam kategori cukup, 36
responden 85,71 % . Kebanyakan remaja tidak memiliki pengetahuan yang
akurat tentang kesehatan reproduksi. Dari paparan latar belakang masalah
diatas dapat penulis jelaskan ruang lingkup dan identifikasi masalah-masalah

dalam penelitian ini adalah bagaiamana pengetahuan dan sikap remaja putri

tentang ketidaknormalan siklus menstruasi
eliti dapat merumuskan
ap remaja putri tentang
VIA' Negeri 2 Tabang Kutai

Untuk mengetahu remaja putri tentang

etidaknormalan siklus menstruasi.
uk mengetahui gambaran sikap remaja putri tentang

ormalan siklus menstruasi.

D. Manfaat Pene
1. Bagi Peneliti
Menambah ilmu pengetahuan dan pengalaman dalam melakukan

pengkajian kesehatan reproduksi remaja.



2. Bagi Sekolah
Sebagai masukan informasi bagi sekolah mengenai gambaran
pengetahuan dan sikap remaja putri tentang ketidaknormalan siklus

menstruasi.

3. Bagi Perawat
Sebagai bahan pertimbangan pentingnya memberikan pendidikan

kesehatan tentang reproduksi yang akurat bagi remaja.

4. Bagi Siswi
Untuk  meningkatkan  pengetah an sikap  mengenai

swi memahami mengenai

jenis penelitian deskriptif design dan teknik
pengumpulan data uisioner. Perbedaan dengan
penelitian yang dilakukan peneliti adalah perbedaan teknik sampling yakni
menggunakan rumus slovin sedangkan peneliti menggunakan teknik total
sampling. Populasi yang digunakan yakni 125 responden sedangkan peneliti
menggunakan 44 reponden. Pada penelitian ini pula ingin diketahui

gambaran pengetahuan remaja putri tentang menstruasi di SMP Negri 3



Sunguminasa Kabupaten Gowa sedangkan yang di lakukan oleh peneliti
adalah gambaran pengetahuan dan sikap remaja putri tentang
ketidaknormalan siklus menstruasi di SMA Negeri 2 Tabang Kutai
Kartanegara.

. Penelitian Amalia, P & Amrullah, Y (2019) dengan judul tingkat
pengetahuan remaja putri tentang menstruasi.

Tujuan dari penelitian ini adalah untuk mengetahui gambaran tingkat
pengetahuan remaja putri tentang menstruasidi SMPN 21 Kota Bekasi.
Jenis data yang digunakan dalam penelitian ini adalah data primer yang
didapatkan darizhasil kuisioner yang telah diisi oleh siswi. Jumlah sampel
penelitian adalah 65 responden. Hasil penelitian gambaran pengetahuan
remaja yang memiliki pengetahuan baik ada 35 orang (53%), 44 orang
(67,7%) darisumber informasi non media, 51 orang (78,5%) pada kelompok
remaja yang orang tuanya berperan, 52 orang (80,0%)pada remaja yang
status gizi memiliki berat badan normal, 37 orang (56,9%) pada remaja yang

lingkungan sosialnya berpengaruh, dan usia menparche yang kurang < 12 th

sebanyal;r r 1%). W
Persamaan.denganpencliti n akuka h i h sama-

sama menggunakan jenis penelitian deskriptif design  dan teknik
pengumpulan-data yaitu menggunakan kuisioner. Perbedaan penelitian ini
dengan penelitian yang-dilakukan peneliti adalah teknik sampling yakni
menggunakan rumus slovin sedangkan peneliti menggunakan teknik total
sampling. Pada penelitian ini pula ingin diketahui tingkat pengetahuan
remaja putri tentang menstruasi sedangkan yang di lakukan peneliti adalah
gambaran pengetahuan dan sikap remaja putri tentang ketidaknormalan
siklus menstruasi di SMA Negeri 2 Tabang Kutai Kartanegara.

. Penelitian Novitasart, S."Wardani, E,"S*&-Ariwinanti, D (2018) dengan
judul hubungan pengetahuan tentang menstruasi dengan kesiapan dalam
menghadapi menarche pada siswi SDN Asrikaton 1.

Tujuan penelitian ini adalh untuk mengetahui apakah ada hubungan antara
pengetahuan tentang menstruasi dengan kesiapan dalam menghadapi
menarche pada siswi SDN Asrikaton 1. Penelitian ini menggunakan desain



cross sectional dengan jumlah sampel 35 responden. Hasil penelitian
menunjukkan adanya hubungan yang signifikan antara pengetahuan
mengenai menstruasi dengan kesiapan dalam menghadapi menarche pada
siswi SDN Asrikaton 1.

Perbedaan penelitian dengan penelitian yang dilakukan peneliti terletak
pada desain penelitian yaitu cross sectional sedangkan pada penelitian yang
dilakukan peneliti yaitu menggunakan deskriptif design. Persamaan dengan
penelitian yang dilakukan peneliti adalah sama< sama menggunakan teknik
total sampling. Pada penelitian ini yang.ngin diketahui adalah hubungan
pengetahuan .tentang menstruasi dengan kesiapan dalam menghadapi
menarche pada siswi SDN Asrikaton 1 Kecamatan Pakis Kabupaten Malang
sedangkan pada penelitian yang dilakukan peneliti adalah gambaran
pengetahuan dan sikap remaja putri tentang ketidakmormalan siklus
menstruasi di SMA Negeri 2 Tabang Kutai Kartanegara,

Penelitian Islamy, A & Farida (2019) dengan judul Faktor-faktor yang
mempengaruhi siklus menstruasi pada remaja putri tingkat I1.

Tujuan nelifia gétahui« fakt a al dominan
mempenIu:I:IKE Sremw Ht S STIKES
Hutama Abdi Husada Tulungagug. Desain penelitian berupa analitik cross
sectional dengan jumlah sampel sebanyak 40 responden. Hasil penelitian
menunjukkan bahwa terdapat hubungan antara tingkat stres dan status gizi
dengan siklus menstruasi.

Perbedaan penelitian dengan penelitian yang dilakukan oleh peneliti terletak
pada jenis penelitian yaitu cross-sectional sedangkan pada penelitian yang
dilakukan peneliti yaitu menggunakan deskriptif design. Persamaan dengan
penelitian yang dilakukan, peneliti adalah sama-sama menggunakan teknik
total sampling. Pada penelitian ini yang ingin diketahui adalah faktor-faktor
yang mempengaruhi siklus menstruasi pada remaja putri tingkat [1I
sedangkan pada penelitian yang dilakukan peneliti adalah untuk mengetahui
gambaran pengetahuan dan sikap remaja putri tentang ketidaknormalan

siklus menstruasi di SMA Negeri 2 Tabang Kutai Kartanegara.



BAB Il
TINJAUAN PUSTAKA

A. Telaah Pustaka
1. Konsep Menstruasi
a. Pengertian
Menstruasi merupakan perdarahan dari,rahim yang berlangsung

secara periodik dan siklik. Hal terse akibat dari pelepasan

(deskuamasi) endometrium akibat

ovarium (estrogen dan
kadar pada akhir siklus
setelah ovulasi. Menstruasi
iasa dialami perempuan tetapi

menjadi masalah jika terjadi gangguan me asi (Novita,

agian — Bagian siklus Menstruasi

Siklus menstruasi merupakan waktu sej

sekitar 28 hari. Siklus
menstruasi terdiri dari 3 fase : fase menstruasi biasanya
berlangsung sekitar 4 hari dan dilanjutkan dengan fase proliferasi
itar 10 hari), kemudain fase sekretori (sekitar 14 hari) menurut
& A.G, 2017) adalah sebagai berikut :

i, korpus luteum mulai
berdegenerasi. (Saat hamil, korpus luteum ditunjang oleh hCG
yang disekresi karena perkembangan embrio). Oleh karena itu,
kadar estrogen dan progesteron turun, serta lapisan fungsional
endometrium yang bergantung pada hormon ovarium yang

tinggi ini akan rupture saat menstruasi. Aliran darah menstruasi

10
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terdiri atas sekresi kelenjar endometrium, sel endometrium,
darah dari kapiler yang ruptur dan ovum yang tidak dibuahi.

Selama fase menstruasi kadar estrogen dan progesteron
sangat rendah karena korpus luteum yang aktif selama setengah
siklus kedua pada siklus sebelumnya, telah mengalami
degenerasi. Hal ini berarti hipotalamus dan hipofisis anterior
, dan kadar FSH mulai
, & A.G, 2017).

dapat melanjutkan aktivitas siklusny;

naik, menginisiasi siklus baru (An
b) Fase Poliferasi
ang distimulasi oleh FSH,

strogen, serta menstimulasi

distimulasi ang menjadi korpus luteum

yang menghasilkan progesteron dan sedikit estrogen. Di bawah
pengaruh progesteron, endometrium menjadi edema dan
elenjar sekresi semakin banyak menyekresi jumlah cairan
. Hal ini diyakini membantu jalan masuk spermatozoa
e tuba fallopi dimana ovum biasanya dibuahi.
juga terjadi oleh kelenjar tuba
fallopi dan oleh kelenjar serviks yang melubrikasi vagina.
Ovum dapat bertahan hidup dalam bentuk yang dapat
dibuahi sperma selama waktu singkat setelah ovulasi, maksimal
8 jam. Spermatozoa yang menembus masuk ke dalam vagina

saat koitus (senggama), mampu membuahi ovum hanya sekitar
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24 jam walaupun sperma dapat bertahan hidup beberapa
hari. Setelah ovulasi, kombinasi progesteron, estrogen, dan
inhibin dari korpus luteum menekan hipotalamus dan hipofisis
anterior, sehingga kadar FSH dan LH turun. Kadar FSH yang
rendah pada setengah siklus kedua menghindari pengembangan
folikel lebih lanjut seandainya terjadi kehamilan pada siklus ini

berlangsung. Jika ovum tidak dibuahi, penurunan kadar LH

memicu degenerasi dan kemati korpus luteum, yang

bergantung pada LH untu rtahan. Penurunan yang

inhibin yang bersirkulasi,

s dan menstruasi, dengan

e Iskemi/premenstrual
Apabila tidak terjadi pembuahan dan i

luteum yang mensekresi estrogen dan pre

Seiring penyusutan kadar estrogen d

2) Siklus Ovulas
Siklus di ovarium terdiri dari fase folikel, fase ovulasi, fase
luteal (Hall, 2014) adalah sebagai berikut :
ase Folikel
a sampai tiga hari sebelum menstruasi, korpus luteum
esi sampai hampir berinvolusi total dan sekresi
inhibin dari korpus luteum
berkurang menjadi sangat rendah. Hal ini melepaskan hipofisis
dan hipotalamus dari efek umpan balik negatif hormon tersebut.
Satu hari kemudian menstruasi dimulai, sekresi Follicle
Stimulating Hormon (FSH) dan Luteinizing Hormon (LH) oleh
hipofisis mulai meningkat kembali, sebanyak dua kali lipat dan
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diikuti oleh peningkatan sedikit LH yang merangsang
pertumbuhan folikel. Selama 1-12 hari pertama pertumbuhan
folikel, Kecepatan sekresi FSH dan LH akan berkurang sedikit
akibat efek umpan balik negative terutama dari estrogen pada
kelenjar hipofisis anterior sehingga hanya satu folikel dominan
yang tetap tumbuh (Hall, 2014).

b) Fase Ovulasi

Pada fase ini tejadi peningkatan estrogen yang tinggi yang

dihasilkan folikel pre ov g mengakibatkan efek
da hipofisis anterior yang

sekresi LH sehingga terjadi

Dikarenakan on reproduksi (LH, FSH,
progesteron dan estrogen) mengalami peningkatan. Jadi pada fase

ini wanita mengalami yang namanya PMS (Pre Menstrual
ndrome). Beberapa hari setelah gejala berlangsungnya PMS
isan dinding rahim akan luruh lagi (Hall, 2014).
IhProses Menstruasi
Menurut ( ini hormon yang mempengaruhi
menstruasi :
1) Hormon Estrogen
Estrogen merupakan salah satu hormon reproduksi yang
dihasilkan oleh ovarium. Ada beberapa jenis estrogen yaitu estron,
estriol dan estradiol-B-17. Estrogen pada menstruasi berguna untuk
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membentuk ketebalan endometrium datat terjaga, menstabilkan
kuantitas dan kualitas vagina dan cairan serviks agar dapat diterima
dalam proses penetrasi sperma, serta juga membantu dalam hal
mengatur suhu. Estrogen secara bertahap meningkat selama fase
folikular ini berguna untuk mendukung perkembangan oosit. Ada
dua tempat produksi estrogen yaitu sel-sel teka folikel di ovarium

yang utama dan pada kalenjar adrenal melalui konversi hormone

androgen tetapi dalam jumlah lebih kit. Hormon estrogen di

uterus menyebabkan proliferasi

saat menstruasi berguna untuk mengubah

endometrium uterus, yang berfungsi untu

U LH dan FSH.
Saat kadar e nberikan umpan balik ke
hipotalamus sehingga kadar GhnRH menjadi rendah, dan begitupun
sebaliknya. Pada wanita sehat GnRH dilepaskan dengan cara
atile atau dengan denyutan.

icle Stimulating Hormone)

iproduksi pada sel-sel basal hipofisis anterior,
-GnRH yang berfungsi untuk
memicu pematangan dan pertumbuhan folikel dan sel-sel
granulosa di ovarium. Melalui umpan balik negatif Sekresi FSH

dihambat oleh enzim inhibin dari sel-sel granulosa ovarium.
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5) LH (Luteinizing Hormone)

Sama seperti FSH, LH juga memiliki fungsi untuk memicu
perkembang folikel yang berupa sel-sel granulosa dan sel-sel teka
serta berkat hormon LH kemudian bisa terjadi ovulasi di
pertengahan  siklus (LH-surge). Saat fase luteal, LH
mempertahankan dan meningkatkan fungsi dari korpus luteum

pasca ovulasi dalam memproduksi progesteron.

d. Ketidaknormalan Siklus Menstruasi
Remaja putri yang tidak me buh mereka dan proses
reproduksi I merupakan bukti adanya

ah laku yang buruk. Remaja

a datang. Kira-

kira setengah da a akibat disminorea, atau
enstruasi yang menyakitkan. Hal ini khususnya sering terjadi di awal-
I masa dewasa (Yudi, 2018).

gguan menstruasi dan siklusnya dalam masa reproduksi dapat
srawati, 2010) :

1) aknya darah dan lamanya pendarahan pada

menstruasi

a) Hipermenorea atau menoragia
Pendarahan menstruasi yang lebih banyak dari normal,
atau lebih lama dari normal atau lebih dari 8 hari. Sebab
kelainan ini terletak pada kondisi dalam uterus, misalnya

adanya mioma uteri dengan permukaan endometrium lebih
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luas dari biasanya dan dengan kontraktivitas yang terganggu,
polip endometrium, gangguan pelepasan endometrium pada
waktu menstruasi (irregular endometrial shedding) dan
sebagainya.
b) Hipomenorea
Hipomenorea adalah pendarahan menstruasi yang lebih
pendek atau kurang dari 3-8 hari. Sebab-sebabnya dapat

terletak pada konstitusi penderita pada uterus (misalnya

sesudah miomektomi) pad n endokrin dan lain-lain
yata. Terapi merupakan

ya hipomenoria dan tidak

an Siklus

a) Poliminorea
Pada polimenorea siklus menstrua

kurang dari 21 hari, pendarahan ku

Disini siklus menstruasi lebih panjang atau lebih dari 35
hari, apabila panjangnya siklus lebih dari 3 bulan hal ini sudah
mulai dinamakan amenorea. Pendarahan pada oligomenorea
menorea sering kali mempunyai dasar yang sama
erletak dalam tingkat. Dalam kebanyakan kasus
tidak terganggu, dan fertilitas

cukup baik. Siklus menstruasi biasanya juga ovulator dengan
masa poliferasi lebih panjang dari biasanya.
c) Amenorea

Amenorea keadaan tidak adanya menstruasi untuk

sedikitnya 3 bulan berturut-turut. Lazim diadakan pembagian



17

antara amenorea primer dan amenorea sekunder. Kita
berbicara amenorea primer apabila seorang wanita berumur 18
tahun ke atas tidak pernah mendapat menstruasi, kemudian
tidak dapat lagi. Amenorea primer umunya mempunyai sebab-
sebab lebih berat dan sulit untuk diketahui, seperti kelainan-
kelainan kongenital dan kelainan-kelainan genetik.

3) Pendarahan diluar menstruasi

Metroragia ialah perdarahan yangderjadi dalam masa antara 2

menstruasi. Perdarahan itu ta sah dan dapat dibedakan
n ini menjadi satu yang

g kedua menometroragia.

pak Ketidaknormalan Siklus Menstruasi

Perubahan siklus menstruasi merupakan r

pagi menjadi tiga

yaitu siklus pendek polimenorea, siklus panjang
ang disebut dengan oligomenorea, dan siklus yang tidak datang dalam
bulan berturut-turut atau yang di sebut amenorea.

idaknormalan siklus menstruasi merupakan indikator penting
jukkan adanya gangguan sistem reproduksi yang nantinya
dapat peningkatan resiko berbagai penyakit dalam
sistem reprodu him, dan infertilitas (Latifah,
2017). Perubahan siklus menstruasi ini harus lebih diperhatikan, karena
dapat mempengaruhi kualitas hidup seseorang (Sianipar, 2009). Selain
itu dalam sebuah penelitian pada remaja sekitar 65% dari mereka yang

mengalami  ketidaknormalan  siklus  menstruasi menyebabkan
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terganggunya aktivitas sosial mereka di sekolah terutama untuk
masalah ketidakhadiran (Karout, 2012).

Menurut Saifudin (2003, dalam Masarini & Vitara 2013)
mengatakan bahwa dampak yang timbul dari ketidaknormalan siklus
menstruasi yang tidak ditangani dengan segera dan secara benar akan
mengakibatkan gangguan kesuburan, anemia yang ditandai dengan

mudah lelah, pucat, kurang konsentrasi dan tanda-tanda anemia

lainnya. Bahaya yang akan mengancam’ remaja putri jika siklus

menstruasinya tidak teratur diantar t mempengaruhi tingkat

, kanker rahim, sindrom

asupan

berupa gangguan 13 aid, gangguan siklus haid,
angguan pendarahan di luar siklus haid dan gangguan lain yang
ubungan dengan haid, Lama menstruasi normalnya terjadi antara

i (Novita, 2018).

2. Konsep Pe

a. Pengertian

Pengetahuan adalah hasil dari tahu dan ini terjadi setelah orang

melakukan penginderaan terhadap suatu objek tertentu. Penginderaan

terjadi melalui pancaindera manusia, yakni indera penglihatan,

pendengaran, penciuman, rasa, dan raba. Sebagian pengetahuan
manusia diperoleh melalui mata dan telinga (Notoatmodjo, 2012).
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b. Tingkat Pengetahuan
Pengetahuan yang tercakup dalam domain kognitif menurut
Notoatmodjo (2012) mempunyai 6 tingkatan, yaitu :
1) Tahu (know)
Tahu diartikan sebagai mengingat suatu materi yang telah
dipelajari sebelumnya. Termasuk ke dalam pengetahuan tingkat ini

adalah mengingat kembali (recall) sesuatu yang spesifik dari

seluruh bahan yang dipelajari atau ran gan yang telah diterima.

Oleh sebab itu, tahu ini adala engetahuan yang paling
a orang tahu tentang apa
enyebutkan, menguraikan,

bagainya.

ami (comprehension)

Memahami diartikan sebagai suatu

menjelaskan secara benar tentang objek yang

menginterpretasikan materi tersebut se

agai aplikasi atau

metode, prinsip, dan

penggunaan

sebagainya dalam konteks atau situasi yang lain.

Analisis (analysis)

Analisis adalah suatu kemampuan untuk menjabarkan materi

objek ke dalam komponen-komponen, tetapi masih di

organisasi, dan masih ada kaitannya satu sama

dilihat dari penggunaan kata
kerja, seperti dapat menggambarkan, membedakan, memisahkan,
mengelompokkan, dan sebagainya.

5) Sintesis (synthesis)

Sintesis menunjuk kepada suatu kemampuan untuk

meletakkan atau menghubungkan bagian-bagian di dalam suatu
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bentuk keseluruhan yang baru. Dengan kata lain sintesis adalah
suatu kemampuan untuk menyusun formulasi baru dari formulasi-
formulasi yang ada.
6) Evaluasi (evaluation)
Evaluasi ini berkaitan dengan kemampuan untuk melakukan
justifikasi atau penilaian terhadap suatu materi atau objek.
Penilaian-penilaian itu didasarkan pada suatu Kkriteria yang

ditentukan sendiri, atau menggunakan¢Kriteria-kriteria yang telah

ada.
c. Faktor
017), faktor-faktor yang

tersebut untuk menerima

ini menentukan

sikap seseora U. Semakin banyak aspek
positif yang diketahui akan menumbuhkan sikap positif terhadap
objek tersebut. Pendidikan tinggi seseorang didapatkan informsi
dari orang lain maupun media massa. Semakin banyak

I yang masuk, semakin banyak pula pengetahuan yang

Media mas

2)
Informasi yang diperoleh baik dari pendidikan formal maupun

non formal dapat memberikan pengetahuan jangka pendek
(immediate impact), sehingga menghasilkan perubahan dan
peningkatan pengetahuan. Kemajuan teknologi menyediakan

bermacam-macam media massa yang dapat mempengaruhi
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pengetahuan masyarakat tentang informasi baru. Sarana
komunikasi seperti televisi, radio, surat kabar, majalah,
penyuluhan dan lain-lain yang mempunyai pengaruh besar
terhadap pembentukan opini dan kepercayaan orang.
3) Sosial Budaya dan Ekonomi
Kebiasaan dan tradisi yang dilakukan seseorang tanpa melalui

penalaran apakah yang dilakukan baik atau tidak. Status ekonomi

seseorang juga akan mempengaruhi /ketersediaan fasilitas yang

diperlukan untuk kegiatan terte gga status ekonomi akan

atu yang ada disekitar individu

) Usia
Usia mempengaruhi daya tangkap dan pola pikir seseorang.
tambahnya usia akan semkain berkembang pola pikir dan daya

sehingga pengetahuan yang diperoleh akan semakin

3. Konsep Sikap
a. Pengertian
Sikap adalah respons seseorang terhadap suatu stimulus atau objek,
baik yang bersifat intern maupun ekstern sehingga manifestasinya tidak
langsung dilihat. Tetapi hanya dapat ditafsirkan terlebih dahulu dari
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sikap yang tertutup tersebut. Sikap secara realistis menunjukkan adanya
kesesuaian respons terhadap stimulus tertentu (Notoatmodjo, 2012).
b. Tingkat Sikap
Menurut Notoatmodjo (2012), sikap mempunyai tiga komponen
pokok antara lain :
1) Menerima (Receiving)
Menerima adalah mau dan mem
diberikan.

2) Merespon (Responding)

rhatikan stimulus yang

itanya, mengerjakan dan

Bertanggung jawab (Responsible)

Bertanggung jawab atas segala se

1) Kognitif
Berisi kepercayaan seseorang mengenai apa yang berlaku atau
apa yang benar bagi objek sikap. Sekali kepercayaan itu telah
entuk maka ia akan menjadi dasar seseorang mengenai apa
t diharapkan dari objek tertentu.
2)
subjektif seseorang terhadap
sesuatu objek sikap. Secara umum komponen ini disamakan
dengan perasaan yang dimiliki objek tertantu.
3) Konatif
Komponen konatif atau komponen perilaku dalam struktur
sikap menunjukan begaimana perilaku atau kecendrungan
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berperilaku dengan nyaman ada dalam diri seseorang berkaitan

dengan objek sikap yang dihadapi (Notoatmodjo, 2012).

4. Konsep Remaja
a. Pengertian Remaja
Remaja berasal dari kata lain adolensence yang berarti tumbuh atau
tumbuh menjadi dewasa. Istilah adolensence mempunyai arti yang lebih

luas lagi yang mencangkup kematangan al, emosional sosial dan

fisik. Remaja sebenarnya tidak me empat yang jelas karena
tidak ter ongan dewasa atau tua.

(WHO) (2014) remaja atau
kematangan.

0-19 tahun.

alah seseorang yang memiliki rentang u
aja adalah masa dimana tanda-tanda seksual

adah berkembang dan mencapai kematangan &

engalami kematangan secara fisik, psikolog

seksual dan orga mulai berfungsi. Masa

ematangan fisik pada remaja wanita ditandai dengan munculnya
struasi, sedangkan pada remaja laki-laku ditandai dengan
mi mimpi basah (Sarwono, 2011).
miliki artian yang sangat luas dari segi fisik, psikologi
dan so ikologis remaja adalah usia seseorang yang
memasuki prose asa remaja merupakan masa
dimana remaja tidak merasa bahwa dirinya tidak seperti anak-anak lagi
dan merasa bahwa dirinya sudah sejajar dengan orang lain di sekitarnya

walaupun orang tersebut lebih tua (Hurlock, 2011).
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b. Tahap- tahap Perkembangan Remaja

Pertumbuhan dan perkembangan pada masa remaja sangat cepat,
baik fisik maupun psikologis. Perkembangan remaja laki-laki biasanya
berlangsung pada usia 11 sampai 16 tahun, sedangkan pada remaja
perempuan berlangsung pada usia 10 sampai 15 tahun. Perkembangan
pada anak perempuan lebih cepat dibandingkan anak laki-laki karena
dipengaruhi oleh hormon seksual, perkembangan berpikir pada remaja
juga tidak terlepas dari kehidupan emosion
dalam Ngafif, 2013).

a yang labil (Proverawati

ap perkembangan remaja,

asing yaitu middle
adolescence memiliki rsentang usia 14-16 tahun. Tahap remaja
madya atau oertengahan sangat membutuhkan temannya. Masa ini
aja lebih cendrung memiliki sifat yang mencintai dirinya
arcistic), Remaja pada tahap ini juga masih bingung
il keputusan atau masih labil dalam berperilaku.
3) Remaja A
Remaja akhir atau istilah late adolescense merupakan remaja
yang berusia antara 17-20 tahun. Masa ini merupakan masa menuju
dewasa dengan sifat egois yaitu mementingkan diri sendiri dan

mencari pengalaman baru. Remaja akhir juga sudahterbentuk
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identitas seksualnya. Mereka biasanya sudah berpikir secara
matang dan intelek dalam mengambil keputusan.
c. Perkembangan Remaja
1) Perkembangan Fisik
Perkembangan fisik pada remaja ditandaidengan tumbuhnya
rambut ditubuh seperti di ketiak dan sekitar alat kemaluan. Pada
anak laki-laki tumbuhnya kumis dan jegot, dan suara membesar.

Organ reproduksinya juga sudah m

pai puncak kematangan
yang ditandai dengan kemamp lam ejakulasi, dan sudah
-laki mengalami ejakulasi

bih sering dikenal dengan

angan Emosi

Pada remaja awal mulai ditandai denga

ubah-ubah

Perkembanga ¢

Perkembangan kognitif remaja dapat dilihat dari mereka dalam
menyelesaikan masalahnya yaitu dengan penyelesaian yang logis.
am menyelesaikan masalah remjaa juga dapay mencari solusi

strak setiap menyelesaikan masalah (Potter & Perry,

4) Perkemban
Perkembangan psikososial pada remaja biasanya ditandai
dengan ketertarikannya remaja tersebut untuk bersosial pada teman
sebayanya. Remaja pada masa ini biasanya mengalami masalah
pada teman dan memiliki ketertarikan pada lawan jenisnya. Remaja
sudah memilliki rasa solidaritas yang tinggi dan memiliki rasa
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saling menghormati pada teman sebayanya maupun orang yang
lebih tua pada mereka. Pada masa ini remaja sudah mementingkan
penampilannya ketika bertemu seseorang yang sesama jenis

ataupun lawan jenisnya (Potter & Perry, 2019).

B. Teori Lawrence Green
Berangkat dari analisis masalah kesehatan, Green membedakan adanya

dua determinan masalah kesehatan tersebut, yakn

ehavioral factors (faktor
perilaku) dan non- behavioral factors atau
2010). Dalam men

n-perilaku (Notoatmodjo,
Jengaruh terhadap perilaku

bagai kepentingan program

dan tokoh ma
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C. Kerangka Teori

Predisposing Factors :
1. Pengetahuan Enabeling Factors : Reinforcing Factors :
2. Sikap 1. Ketersediaan 1. Keluarga
3. Perilaku sumber daya 2. Guru
4. Tradisi kesehatan kS| 3. Penyedia layanan
5. Nilai 2. Akrebilitas kesehatan
Lawrence Green sumber daya 4. Media
(1985) dalam kesehatan
Notoatmodjo
(2010).

Ketidaknormalan Siklus Menstruasi

Hormon pengendali proses
Menstruasi :

Faktor yang mempengaruhi
Siklus Menstruasi :

1. Hormon Estrogen 1. Usia

2. Hormon Progesteron 2. Stress

3. GnRH 3. Obat-obatan yang
4. FSH dikonsumsi

5. LH 4. Status gizi

(Hackney, 2016). (Munjidah, 2016)

Teori Gambaran Pengetahuan Remaja Putri tentang
an Siklus Menstruasi di SMA Negeri 2 Tabang.



BAB 111
METODE PENELITIAN

A. Jenis dan Rancangan Penelitian
Jenis penelitian ini adalah penelitian kuantitatif. Metode kuantitatif adalah
penelitian yang berdasarkan pada filsafat positivisme, digunakan untuk
meneliti pada populasi suatu sampel tertentu, teknik pengambilan sampel pada

umumnya dilakukan secara random, pengum

lan data menggunakan
instrument penelitian, analisis data bersifa tif/statistik dengan tujuan
untuk menguji hip yono, 2016). Penelitian ini
menggun: U penelitian yang dilakukan
terhad k melihat gambaran fenomena
(terr di

djo, 2010). Dengan demikian penelitian ini ambarkan

atan) yang terjadi dalam suatu populasi tertentu

uan dan sikap remaja putri tentang ketidaknor struasi

MA Negeri 2 Tabang.

Loka

Lokasi pene
Waktu Penelitian
aktu penelitian pada 30 Juni - 4 Juli tahun 2020.

C. Pop
1. Popu

ampel

Popula n keseluruhan kelompok yang memenuhi Kkeriteria
penelitian (Nursalam, 2 penelitian ini adalah siswi
SMA Negeri 2 Tabang yang duduk di kelas X A, X B, XI A, & XI B dengan

jumlah 44 siswi.

28
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2. Sampel

Sampel adalah sebagian yang diambil dari keseluruhan objek yang

diteliti dan dianggap mewakili seluruh populasi (Notoatmodjo, 2005).

Dalam bukunya, Nursalam (2013), menjelaskan bahwa syarat sampel

terdiri dari respresentatif (mewakili) dan sampel harus cukup banyak.

Sampel dalam penelitian ini adalah seluruh siswi SMA Negeri 2 Tabang
yang duduk di kelas X A, X B, XI A & XI B dengan jumlah 44 siswi.

3. Teknik Sampling

Teknik pengambilan sampel d elitian ini adalah total

sampling. gambilan sampel dimana
0, 2007). Alasan mengambil

(2007) jumlah populasi yang

seluruh populasi dijadikan sampel penelitian semuanya.

yang diambil dari penelitian ini adalah 44 orang

abel Penelitian dan Definisi Operasional

Sugiyono, 2013).

enelitian ini mengg pengetahuan dan sikap
aja putri tentang ketidaknormalan siklus menstruasi.

5i Operasional

isi operasional merupakan rumusan variabel penelitian secara
juan untuk membuat variabel lebih konkret dan diukur.
Definisi empermudah peneliti dalam mengembangkan
instrument penelitian, jaimana metode pengumpulan data
dan jenis data atau skala pengukuran (Darma, 2015). Definisi operasional

dalam penelitian ini adalah :
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Tabel 3.1 Definisi Operasional

Variabel Definisi Alat Ukur Skor Skala
Operasional Ukur
Variabel
Independen:
Pengetahuan Hasil tahu remaja  Kuisioner Hasil ukur  Ordinal
putri tentang dengan skala menggunakan
ketidaknormalan  Guttman : cut of point pada

siklus menstruasi 1. Benar: 1 kuesioner:
yang didapatkan 2. Salah: 0 1. Kurang baik

dari jika nilai <
pembelajaran, median (8)
buku, artikel 2. Baik jika
nilai >
median (8)

Hasil ukur  Ordinal

mengg

ketidaknormalan Likert 1-5
siklus menstruasi kuisi

ata yang dikumpulkan adalah data primer dengan teknik
yang digunakan adalah alat ukur berupa Kkuisioner yang
responden dengan menggunakan google form yang
berisi pe independen (pengetahuan dan sikap
menstruasi).
2) Data Sekunder
Data sekunder diperoleh dari bagian kesiswaan akademik SMA
Negeri 2 Tabang.
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2. Instrumen Penelitian
Instrumen penelitian merupakan sebuah alat yang digunakan untuk
mengumpulkan data atau informasi yang bermanfaat untuk menjawab
permasalahan penelitian (Indri, 2014). Instrumen sebagai alat pada waktu
penelitian yang menggunakan suatu metode. Penelitian ini menggunakan
instrumen kuesioner, yaitu :

1) Kuesioner

Kuesioner merupakan pengumpulan yang dilakukan dengan

cara memberi seperangkat pertany ernyataan tertulis kepada

esponden yaitu : nama
(Inisial), usia dan kelas.

Kuesioner B

Kuesioner B berisikan 10 pertanyaan tentang pengetahuan
tentang Ketidaknormalan Siklus Menstruasi cara
emilih jawaban benar/salah di kolom jawaban.

engetahuan Remaja Putri
tentang Ketidaknormalan Siklus Menstruasi

No. Pertanyaan Positif Negatif ~ Jumlah
Soal
1. Pengetahuan 1,2,35,6,7, 4 10
Ketidaknormalan 8,9, 10
Siklus
Menstruasi

Jumlah 10
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c) Kuesioner C
Kuesioner C berisikan 8 pertanyaan tentang sikap. Pengukuran
sikap dengan menggunakan skala Likert dimana skala ini memiliki
gradasi dari tingkat positif sampai tingkat negatif, dalam hal ini
kuesioner berisi pernyataan dari yang bersifat positif sampai
negatif. Pengisian dilakukan dengan cara memilih jawaban di
setuju (SS), setuju (S),
idak setuju (STS). Pada
ri skor 5, “Setuju” diberi

kolom pernyataan dengan pilihan sa
netral (N), tidak setuju (TS

etuju” diberi skor 2, “Sangat

atau kecermatan pengukuran,
valid artinya alat tersebut mengukur yang ingin diukur. Suatu
kuesioner dikatakan valid jika pertanyaan pada suatu kuesioner
mampu mengungkapkan suatu yang akan diukur oleh kuesioner
tersebut. Dengan uji validitas adalah r hitung lebih besar dari r tabel
maka kuesioner di nyatakan valid. Bila r hitung lebih kecil dari r
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tabel maka kuesioner dinyatakan tidak valid. Nilai r ada kuesioner
pengetahuan adalah 0,312. Nilai r tabel pada kuesioner sikap
adalah 0,433.
Uji Reliabilitas

Reliabilitas artinya kestabilan pengukuran, alat dikatakan
reliabel jika digunakan berulang-ulang dengan nilai sama.
Sedangkan pernyataan dikatakan reliable jika jawaban seorang

terhadap pertanyaan reliabilitas me

nakan pengolahan data
untuk validitas menggunakan c Ketentuannya : bila alpha
sebut reliable. Nilai r tabel

0,312. Nilai r tabel pada

J1 Validitas dan Uji Reliabilitas
Uji validitas dilaksanakan di SMK Negeri

dijadikan kue
Reliabilitas kuesioner pengetahuan adalah reliabel karena besar

akili oleh soal yang valid.

alpha cronbach 0,696 > 0,60. Reliabilitas kuesioner sikap adalah
iabel karena besar alpha cronbach 0,696 > 0,60.

en penelitian kuesioner gambaran pengetahuan
iklus menstruasi telah teruji valid dilakukan oleh
peneliti da guan siklus menstruasi oleh
Elingasari  (2016) dengan judul penelitian “Gambaran
Pengetahuan, Sikap dan Perilaku Siswi Kelas XII SMAN 68
Jakarta T.A 2016/2017 tentang Siklus dan Gangguan Menstruasi”

sudah teruji validitas dan reliabilitas.
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F. Prosedur Pengumpulan Data
Pengumpulan data dilaksanakan dengan langkah-langkah sebagai berikut :
1. Tahap Persiapan Penelitian
a. Peneliti mengajukan surat ijin penelitian di SMA Negeri 2 Tabang
b. Peneliti menghubungi kepala sekolah SMA Negeri 2 Tabang
c. Peneliti menghubungi wali kelas X A, X B, XI A & XI B di SMA
Negeri 2 Tabang

d. Peneliti menyiapkan alat dan bahan yang‘digunakan pada saat akan

dilakukan penelitian.

litian melalui personal chat

ketidakno

Siswi menyetuju adi responden (informed

consent) dengan cara centang pada google form yang telah disediakan
menjawab  kuesioner pengetahuan dan sikap tentang
ormalan siklus menstruasi

eliti mengumpulkan hasil jawaban kuisioner
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H. Pengelolaan Data
Menurut Tika, M, P (2005) sebelum melakukan analisis data, perlu
dilakukan pengolahan data terlebih dahulu. Menurut Arikunto (2006) data yang
dikumpulkan dan di olah sebagai berikut :
a. Editing (Edit Data)
Editing dilakukan oleh peneliti pada saat pengumpulan data untuk

memeriksa ulang kelengkapan Kkuesioner, ;berkaitan kemungkinan

kesalahan atau ada jawaban responden darisetiap pertanyaan agar dapat

diolah dengan baik dan memudahka menganalisa data. Editing
dalam kuesioner penelitian yang

an skor pada setiap item

Kode Sikap :
. Negatif
Positif

adalah kegiatan memasukan data hasil penelitian dalam
bel sesuai dengan kriteria agar lebih mudah
dalam entry data. t berkesinambungan dengan
pemberian kode data respnden, serta hasil skor nilai.
d. Scoring
Scoring adalah memberi nilai masing-masing kuesioner dengan

prosentasi pengetahuan dan sikap :
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1) Skor Pengetahuan

Pertanyaan positif : Pertanyaan negatif :
1 : Jika jawaban benar 0 : Jika jawaban benar
0 : Jika jawaban salah 1 : Jika jawaban salah

2) Skor Sikap
Pertanyaan positif :

5 : Jika jawaban sangat setuju

- Jika jawaban setuju
- Jika jawaban netral

Jawaban sangat setuju

: Jika jawaban setuju
3 : Jika jawaban netral

. Jika jawaban tidak setuju
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I. Analisa Data
Analisis data adalah analisis statistik, digunakan pada data kuantitatif
(Nursalam, 2003). Setelah data diolah kemudian data dianalisis, analisis
data yaitu :
1. Normalitas Data
Uji normalitas merupakan sebuah uji yang dilakukan dengan
tujuan untuk menilai sebaran data pada suatu kelompok data atau

variabel yang berdistribusi normal atau

ak. Pada penelitian ini
sampel kurang dari 50 yaitu ada den maka menggunakan
Shapiro-Wi an data berdistribusi tidak

engan nilai signifikan 0,002

. Analisa Univaria

Analisa univariat bertujuan atau mendeskripsikan karakteristik
iap variabel penelitian. Analisa univariat tergantung dari jenis
Untuk data numerik digunakan nilai mean atau rata-rata,
standar devisiasi (Notoatmodjo, 2010). Analisa ini
ikan bagaimana pengetahuan dan sikap remaja
putri tentang enstruasi. Pengambilan data

menggunakan rumus sebagai berikut.

P = dl 100%
—Nx 0
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Keterangan :
P = Presentase (100%)
F = Frekuensi
N = Jumlah responden
Tujuan analisis ini adalah untuk menjelaskan atau
mendeskripsikan karakteristik masing-masing variabel yang diteliti,

jenis datanya, setiap variabel bebas dan terikat pada penelitian ini

dianalisis dengan statistik deskriptif u memperoleh gambaran
unto, 2013).

ah untuk mendeskripsikan

frekuensi data presentase dengan rum

remaja putri tentang

am melakuakan penelitian, peneliti telah mengaj

iteliti, dengan

enyetujui lembar melalui media google
yang dijadikan bukti kesediaan responden menerima untuk menjadi
nden penelitian.

anpa nama)
k menjaga kerahasiaan responden peneliti tidak
mencant esponden tetapi hanya inisial peneliti yang
menulisnya.
Confidientiality (kerahasiaan)

Peneliti menjamin kerahasiaan responden terkait dengan kode etik
untuk semua informasi yan peneliti terima dari responden yang dilaporkan

pada riset.
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4. Tidak Membuat Merugikan
Peneliti tidak merugikan responden saat melakukan penelitian karena
penelitian ini dilakukan pada saat responden sedang tidak melaksanakan

atau mengikuti kegiatan sekolah, dan saat penelitian berlangsung tidak

terjadi atau menimbulkan cedera pada responden.




K. Alur Penelitian

Proposal Penelitian dan
Bimbingan

A 4

Menetukan Manfaat
Penelitian

}

Populasi Semua Siswi Kelas
XA XB, XIA&XIB

Sampel Penelitian
berjumlah 44 orang

A

SMA Negeri 2 Mengurus ijin
Tabang penelitian

Mengumpulkan Data

Variabel independen :

y

Pengetahuan dan Sikap
Ketidaknormalan Siklus
Menstruasi

!

Analisa Data

Pembahasan dan
Kesimpulan

Skema 4.1  Skema Alur Penelitian

40



BAB IV
HASIL PENELITIAN DAN PEMBAHASAN

A. Gambaran Lokasi Penelitian
Pada bab ini di paparkan hasil penelitian tentang gambaran
pengetahuan dan sikap remaja putri tentang ketidaknormalan siklus
menstruasi di SMA Negeri 2 Tabang. SMA Ne

JI. Ubang Asung RT. 6 Tukung Ritan Kec.Tab

Kalimantan Timur. Penelitian ini dila

ri 2 Tabang berlokasi di

Kab. Kutai Kartanegara,

di rumah masing-masing

Distribusi frekuensi berdasarkan usia

Negeri 2 Tabang dapat dilihat dalam tabg

Berdasarka didapatkan rata-rata usia
responden adalah 16,70 tahun (95% CI: 16,50 — 16,90), dengan
tandar deviasi 0,667. Usia termuda 15 tahun dan usia tertua 18

. Dari hasil estimasi interval dapat disimpulkan bahwa 95%
ahwa rata-rata usia responden adalah diantara 16,50

Distribusi frekuensi berdasarkan kelas remaja putri di SMA
Negeri 2 Tabang dapat dilihat dalam tabel 4.2 berikut ini :

41
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Tabel 4.2 Distribusi Frekuensi Responden Berdasarkan Kelas
di SMA Negeri 2 Tabang (n=44)

No. Kelas Frekuensi Persentase (%)
1 Kelas X 18 40,9
2 Kelas XI 26 59,1
Jumlah 44 100

Sumber : Data Primer 2020

Berdasarkan tabel 4.2 dapat diketahui dari 44 responden kelas
remaja putri yang terbanyak Kelas XI sebesar 26 responden (59,1
%) dan Kelas X sebesar 18 responden{40,9%).

2. Data Khusus
a. Pengetahuan
Distribusi frekuensi berdasarkan gambaran pengetahuan

remaja putri tentang ketidaknormalan siklus menstruasi di SMA
Negeri 2 Tabang dapat dilihat dalam tabel 4.3.1 berikut ini :

Tabel 4.3.1 Distribusi Frekuensi Responden Berdasarkan
Pengetahuan di SMA Negefi 2 Tabang (n=44)

No. Pengetahuan Frekuensi Persentase (%)
w et WURNGBaK sy w W v w205
b SEVILESS
Sumber : Data Primer 2020
Berdasarkan tabel 4.3.1 dapat diketahui dari 44 responden 35

responden (79,5%) berpengetahuan baik dan 9 responden (20,5%)
berpengetahuan kurang baik.

Distribusi frekuensi berdasarkan pengetahuan remaja putri
tentang pengertian ketidaknormalan siklus menstruasi pertanyaan
nomor 1 _“Siklus menstruasi adalah waktu sejak hari pertama
menstruasi sampai datangnya menstruasi selanjutnya” dapat dilihat
dalam tabel 4.3.2 berikut ini':

Tabel 4.3.2 Distribusi Frekuensi Responden Berdasarkan
Pengetahuan Pengertian Siklus menstruasi (n=44)

No. Pengetahuan Frekuensi Persentase (%)
1 Salah 2 4,5
2 Benar 42 95,5
Jumlah 44 100

Sumber : Data Primer 2020
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Berdasarkan tabel 4.3.2 dapat diketahui dari 44 responden 42
responden (95,5%) menjawab benar dan 2 responden (4,5%)
menjawab salah.

Distribusi frekuensi berdasarkan pengetahuan remaja putri
tentang akibat ketidaknormalan siklus menstruasi pertanyaan nomor
2 “Ketidaknormalan siklus menstruasi yang terjadi terus-menerus
dapat mengakibatkan kanker rahim” dapat dilihat dalam tabel 4.3.3
berikut ini :

Tabel 4.3.3  Distribusi Frekuensi Responden Berdasarkan
Pengetahuan Akibat Ketidaknormalan Siklus
Menstruasi (n=44)

No. Pengetahuan Frekuensi Persentase (%)
1 Salah 6 13,6
2 Benar 38 86,4
Jumlah 44 100

Sumber : Data Primer 2020
Berdasarkan tabel 4.3.3 dapat diketahuicdari 44 responden 38
responden (86,4%) menjawab benar_dan 6 responden (13,6%)

tentang pengertian ketidaknormalan siklus menstruasi pertanyaan
nomor-3 “Panjang siklus menstruasi adalah jarak antara tanggal
mulainya menstruasiyang lalu dan mulainya menstruasi berikutnya”
dapat dilihat dalam tabel 4.3.4 berikut ini :

Tabel 4.3.4 Distribusi Frekuensi Responden Berdasarkan
Pengetahuan Pengertian Ketidaknormalan Siklus
Menstruasi (n=44)

No. Pengetahuan Frekuensi Persentase (%)
1 Salah 3 6,8
2 Benar 41 93,2
Jumlah 44 100

Sumber : Data Primer 2020
Berdasarkan tabel 4.3.4 dapat diketahui dari 44 responden 41
responden (93,2%) menjawab benar dan 3 responden (6,8%)

menjawab salah.
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Distribusi frekuensi berdasarkan pengetahuan remaja putri
tentang pengertian ketidaknormalan siklus menstruasi pertanyaan
nomor 4 “Siklus menstruasi kurang dari 21 hari termasuk dalam
keadaan yang normal” dapat dilihat dalam tabel 4.3.5 berikut ini :

Tabel 4.3.5 Distribusi Frekuensi Responden Berdasarkan
Pengetahuan Pengertian Ketidaknormalan Siklus
menstruasi (Poliminorea) (n=44)

No. Pengetahuan Frekuensi Persentase (%)
1 Salah 21 47,7
2 Benar 23 52,3
Jumlah 44 100

Sumber : Data Primer 2020

Berdasarkan tabel 4.3.5 dapat diketahui dari 44 responden 23
responden (52,3%) menjawab benar dan 21 responden (47,7%)
menjawab salah.

Distribusi frekuensi berdasarkan pengetahuan remaja putri
tentang pengertian ketidaknormalan siklus menstruasi pertanyaan
nomor 5 “Siklus menstruasi tidak teratuf jika terjadi lebih dari 35

Tabel 4.3.6 ibusi.Erekuen sp arkan

Pengetahuan Pengertian Ketidaknormalan Siklus
menstruasi (Oligominorea) (n=44)

No. Pengetahuan Frekuensi Persentase (%)
1 Salah 6 13,6
2 Benar 38 86,4
Jumlah 44 100

Sumber : Data Primer 2020

Berdasarkan tabel 4.3.6 dapat diketahui dari 44 responden 38
responden,(86,4%) menjawab benar dan 6 responden (13,6%)
menjawab salah.

Distribusi frekuensi berdasarkan pengetahuan remaja putri
tentang pengertian ketidaknormalan siklus menstruasi pertanyaan
nomor 6 “Tidak terjadinya menstruasi selama tiga bulan berturut-
turut termasuk kedalam ketidaknormalan siklus menstruasi” dapat
dilihat dalam tabel 4.3.7 berikut ini :
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Tabel 4.3.7 Distribusi Frekuensi Responden Berdasarkan
Pengetahuan Pengertian Ketidaknormalan Siklus
menstruasi (Amenorea) (n=44)

No. Pengetahuan Frekuensi Persentase (%)
1 Salah 3 6,8
2 Benar 41 93,2
Jumlah 44 100

Sumber : Data Primer 2020

Berdasarkan tabel 4.3.7 dapat diketahui dari 44 responden 41
responden (93,2%) menjawab benar dan 3 responden (6,8%)
menjawab salah.

Distribusi frekuensi berdasarkan pengetahuan remaja putri
tentang akibat ketidaknormalan siklus menstruasi pertanyaan nomor
7 “Siklus menstruasi yang tidak normal dapat mempengarui tingkat
kesuburan” dapat dilihat dalam tabel 4.3.8 berikut ini :

Tabel 4.3.8 Distribusi Frekuensi Responden Berdasarkan
Pengetahuan Akibat Ketidaknormalan Siklus
Menstruasi(n=44)

No. Pengetahuan Frekuensi Persentase (%)
TITVY &, O 117775,?
en :
umla 4 ' 00

Sumber : Data Primer 2020

Berdasarkan tabel 4.3.8 dapat diketahui dari 44 responden 37
responden (84,1%) “menjawab benar dan 7 responden (15,9%)
menjawab salah.

Distribusi frekuensi berdasarkan pengetahuan remaja putri
tentang pengertian ketidaknormalan siklus menstruasi pertanyaan
nomor 8 “Siklus mensruasi normal adalah 21-35 hari” dapat dilihat
dalam‘tabel 4.3.9 berikut ini :

Tabel 4.3.9 Distribusi Frekuensi Responden Berdasarkan
Pengetahuan Pengertian Ketidaknormalan
Siklus Menstruasi (n=44)

No. Pengetahuan Frekuensi Persentase (%)
1 Salah 11 25,0
2 Benar 33 75,0
Jumlah 44 100

Sumber : Data Primer 2020
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Berdasarkan tabel 4.3.9 dapat diketahui dari 44 responden 33
responden (75,0%) menjawab benar dan 11 responden (25,0%)
menjawab salah.

Distribusi frekuensi berdasarkan pengetahuan remaja putri
tentang penyebab ketidaknormalan siklus menstruasi pertanyaan
nomor 9 “Ketidaknormalan siklus mensruasi merupakan indicator
penting untuk menunjukan adanya gangguan sistem reproduksi”
dapat dilihat dalam tabel 4.3.10 berikutdni :

Tabel 4.3.10  Distribusi Frekuénsi Responden Berdasarkan
Pengetahuan Penyebab Ketidaknormalan Siklus
Menstruasi (n=44)

No. Pengetahuan Frekuensi Persentase (%)
1 Salah 4 9,1
2 Benar 40 90,9
Jumlah 44 100

Sumber : Data Primer 2020
Berdasarkan tabel 4.3.10 dapat diketahui dari 44 responden 40
responden (90,9%) menjawab benarsdan 4 responden (9,1%)

tentang akibat ketidaknormalan siklus menstruasi pertanyaan nomor
10 “Ketidaknormalan siklus mensruasidapat mempengaruhi kualitas
hidup” dapat dilihat'dalam tabel 4.3.11 berikut ini :

Tabel 4.3.11 Distribusi Frekuensi Responden Berdasarkan
Pengetahuan Akibat Ketidaknormalan Siklus
Menstruasi (n=44)

No. Pengetahuan Frekuensi Persentase (%)
1 Salah 11 25,0
2 Benar 33 75,0
Jumlah 44 100

Sumber : Data Primer 2020
Berdasarkan tabel 4.3.11 dapat diketahui dari 33 responden 33
responden (75,0%) menjawab benar dan 11 responden (25,0%)

menjawab salah.
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b. Sikap
Distribusi frekuensi berdasarkan gambaran sikap remaja putri
tentang ketidaknormalan siklus menstruasi di SMA Negeri 2 Tabang
dapat dilihat dalam tabel 4.4 berikut ini :

Tabel 4.4.1 Distribusi Frekuensi Responden Berdasarkan Sikap
di SMA Negeri 2 Tabang (n=44)

No. Sikap Frekuensi Persentase (%)
1 Negatif 14 31,8
2 Positif 30 68,2
Jumlah 44 100

Sumber : Data Primer 2020

Berdasarkan tabel 4.4 dapat diketahui dari 44 responden 30
responden (68,2%) bersikap positif dan 14 responden (31,1%)
bersikap negatif.

Distribusi frekuensi berdasarkan gambaran sikap remaja putri
tentang ketidaknormalan siklus menstruasi pertanyaan nomor 1
“Saya perlu mengetahui penyebab dari siklus menstruasi yang tidak

teratux” dg)at dilihat dalam tabel 4.4.2<berikut ini :

-
Tabel 4.4.2 ist enaWﬂ an Sikap
a A ‘. =44)

No. Sikap Frekuensi Persentase (%)
1 Netral 1 2,3
2 Setuju 16 36,4
3 Sangat Setuju 27 61,1
Jumlah 44 100

Sumber : Data Primer 2020
Berdasarkan tabel 4.4.2 dapat diketahui dari 44 responden 27
responden (61,1%) menjawab sangat setuju, 16 responden (36,4%)
menjawab setuju dan 1 responden (2,3%) menjawab netral.
Distribusi frekuensisberdasarkan gambaran sikap remaja putri
tentang ketidaknormalan siklus menstruasi pertanyaan nomor 2
“Saya tidak khawatir jika siklus menstruasi saya tidak teratur” dapat

dilihat dalam tabel 4.4.3 berikut ini :
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Tabel 4.4.3 Distribusi Frekuensi Responden Berdasarkan Sikap
Ketidaknormalan siklus Menstruasi (n=44)

No. Sikap Frekuensi Persentase (%)
1 Sangat Setuju 16 36,4%
2 Setuju 16 36,4%
3 Netral 1 2,2%
4 Tidak Setuju 8 18,2%
5 Sangat Tidak Setuju 3 6,8 %
Jumlah 44 100

Sumber : Data Primer 2020

Berdasarkan tabel 4.4.3 dapat diketahui dari 44 responden 3
responden (6,8%) menjawab sangat tidak setuju, 8 responden
(18;2%) menjawab tidak setuju, 1 responden (2,2%) menjawab
netral, 16 responden (36,4%) menjawab setuju dan 16 responden
(36,4%) menjawab sangat setuju.

Distribusi frekuensi berdasarkan gambaran sikap remaja putri
tentang ketidaknormalan siklus menstruasi pertanyaan nomor 3

“Saya khawatir jika siklus menstruasi sayadebih dari 7 hari” dapat

dlllha; dal am te tabel 4.4.4 berikut ini :
Tabel 4.4.4 ist enaWﬂ an Sikap
4B & A =44)

No. Sikap Frekuensi Persentase (%)
1 Tidak Setuju 2 4,5
2 Netral 5 11,4
3 Setuju 26 59,1
4 Sangat Setuju 11 25,0
Jumlah 44 100

Sumber : Data Primer 2020

Berdasarkan tabel 4.4.4 dapat diketahui dari 44 responden 11
respondeny(25,0%) menjawab sangat setuju, 26 responden (59,1%)
menjawab setuju, 5. responden (11,4%) menjawab netral dan 2
responden (4,5%) menjawab tidak setuju.

Distribusi frekuensi berdasarkan gambaran sikap remaja putri
tentang ketidaknormalan siklus menstruasi pertanyaan nomor 4
“Saya tidak khawatir jika darah yang dikeluarkan saat saya
menstruasi sangat banyak (>6x ganti pembalut)” dapat dilihat dalam

tabel 4.4.5 berikut ini :
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Tabel 4.4.5 Distribusi Frekuensi Responden Berdasarkan Sikap
Ketidaknormalan siklus Menstruasi (n=44)

No. Sikap Frekuensi Persentase (%)
1 Sangat Setuju 2 4,5
2 Setuju 16 36,4
3 Netral 2 4,5
4 Tidak Setuju 20 45,5
5 Sangat Tidak Setuju 4 9,1
Jumlah 44 100

Sumber : Data Primer 2020

Berdasarkan tabel 4.4.5 dapat diketahui dari 44 responden 4
responden (9,1%) menjawabrSangat tidak setuju, 20 responden
(45;5%) menjawab tidak setuju, 2 responden (4,5%) menjawab
netral, 16 responden (36,4%) menjawab setuju dan 2 responden
(4,5%) menjawab sangat setuju.

Distribusi frekuensi berdasarkan gambaran sikap remaja putri
tentang ketidaknormalan siklus menstruasi pertanyaan nomor 5
“Mencatat jadwal menstruasi saya adalah hal yang perlu dilakukan”

dapat dilihat dalam tabel 4.4.6 berikut ini:

Tabel 4.4.6 {stE ensiW(ﬂ? an Sikap
AP A ida alan S (N=44)

No. Sikap Frekuensi Persentase (%)
1 Tidak Setuju 3 6,8
2 Netral 9 20,5
3 Setuju 21 47,7
4 Sangat Setuju 11 25,0
Jumlah 44 100

Sumber : Data Primer 2020

Berdasarkan tabel 4.4.6 dapat diketahui dari 44 responden 11
respondeny(25,0%) menjawab sangat setuju, 21 responden (47,7%)
menjawab setuju, 9. responden (20,5%) menjawab netral dan 3
responden (6,8%) menjawab tidak setuju.

Distribusi frekuensi berdasarkan gambaran sikap remaja putri
tentang ketidaknormalan siklus menstruasi pertanyaan nomor 6
“Saya perlu tahu berapa lama siklus menstruasi saya” dapat dilihat

dalam tabel 4.4.7 berikut ini :
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Tabel 4.4.7 Distribusi Frekuensi Responden Berdasarkan Sikap
Ketidaknormalan siklus Menstruasi (n=44)

No. Sikap Frekuensi Persentase (%)
1 Netral 5 11,4
2 Setuju 23 52,3
3 Sangat Setuju 16 36,4
Jumlah 44 100

Sumber : Data Primer 2020

Berdasarkan tabel 4.4.7 dapat diketahui dari 44 responden 16
responden (36,4%) menjawab sangat setuju, 23 responden (52,3%)
menjawab setuju dan 5 responden«(11,4%) menjawab netral.

Distribusi frekuensi berdasarkan gambaran sikap remaja putri
tentang ketidaknormalan siklus menstruasi pertanyaan nomor 7
“Saya ingin mencari tahu lebih lagt tentang siklus menstruasi” dapat
dilihat dalam tabel 4.4.8 berikut ini :

Tabel 4.4.8 Distribusi Frekuensi Responden Berdasarkan Sikap
Ketidaknormalan siklus Menstruasi (n=44)

No. Sikap Frekuensi Persentase (%)
1 Netral N 4 =01
4 tU ' 4
t | B
umla 4 ' 00

Sumber : Data Primer 2020

Berdasarkan tabel 4.4.8 dapat diketahui dari 44 responden 13
responden (29,5%) menjawab sangat setuju, 27 responden (61,4%)
menjawab setuju dan 4 responden (9,1%) menjawab netral.

Distribusi frekuensi berdasarkan gambaran sikap remaja putri
tentang ketidaknormalan siklus menstruasi pertanyaan nomor 8
“Saya ingin mencari tahu lebih lagi tentang gangguan menstruasi”
dapat dilihat dalamitabel 4.4.9 berikut ini :

Tabel 4.4.9 Distribusi Frekuensi Responden Berdasarkan Sikap
Ketidaknormalan siklus Menstruasi (n=44)

No. Sikap Frekuensi Persentase (%)
1 Netral 7 15,9
2 Setuju 23 52,3
3 Sangat Setuju 14 31,8
Jumlah 44 100

Sumber : Data Primer 2020
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Berdasarkan tabel 4.4.9 dapat diketahui dari 44 responden 14
responden (31,8%) menjawab sangat setuju, 23 responden (52,3%)
menjawab setuju dan 7 responden (15,9%) menjawab netral.

C. Pembahasan
1. Usia

Berdasarkan tabel 4.1 hasil analisis

responden adalah 16,70 tahun (95% CI: 1

deviasi 0,667. Usia termuda 15 ta

idapatkan rata-rata usia

—16,90), dengan standar
sia tertua 18 tahun. Dari
hasil estimasi hwa 95% diyakini bahwa
6,50 sampai dengan 16,90

ulai membesar

Remaja putri sering mengalami gangguan menstruasi terutama
a tahun pertama setelah menarche. Gangguan terbanyak berupa
batan siklus menstruasi (80%). Siklus menstruasi pada
langsung secara teratur saat memasuki usia 17-18 tahun
atau 3- enarche (Harahap, 2016). Usia mempengaruhi
terhadap daya ta orang, semakin bertambahnya
usia akan semakin berkembang pula daya tangkap dan pola pikirnya,
sehingga pengetahuan yang diperoleh  semakin  membaik

(Notoatmodjo, 2010).
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Dengan bertambahnya usia seseorang akan terjadi peningkatan
daya tangkap hal ini terjadi karea adanya perubahan aspek psikis dan
psikologis (mental), pertumbuhan fisik yaitu perubahan ukuran,
perubahan proporsi dan terjadi pematangan fungsi organ. Pada aspek
psikologis dan mental taraf berfikir seseorang semakin matang dan
dewasa (Mubarak, 2011). Menurut peneliti remaja putri yang sudah
berusia 17 tahun sudah memiliki tingkat kematangan yang baik. Cara

berfikir sudah lebih dewasa, dan mampu

ntukan dalam menyikapi

suatu informasi yang di dapatk snya informasi tentang

elitian yang dilakukan oleh

engetahuan Remaja Putri Tentang Ketidakn

Siklus
peneliti pada 44

responden, didapatka putri memiliki pengetahuan
aik yaitu responden 35 responden (79,5%) dan 9 responden (20,5%)
engetahuan kurang baik.
etahuan seseorang tentang suatu objek mengandung dua aspek
sitif dan aspek negatif (Syahrani, 2012). Pengetahuan
i, tahu, dan ini terjadi setelah orang melakukan
penginderaan tertentu. Sebagian besar
pengetahuan diperoleh melalui mata dan telinga. Tingkat pengetahuan
mempunyai 6 tingkatan, yaitu : tahu, memahami, aplikasi, analisis,

sintesis dan evaluasi (Notoatmodjo, 2010).
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Pada umumnya menstruasi normal akan berlangsung setiap 21-35
hari selama lebih kurang 5-7 hari. Lama perdarahannya sekitar 3-5 hari,
ada yang 1-2 hari diikuti darah yang sedikit-sedikit dan tidak terasa
nyeri. Menurut Karout (2012), ketidaknormalan siklus menstruasi
terbagi menjadi tiga yaitu siklus pendek yang disebut dengan
polimenorea, siklus panjang yang disebut dengan oligomenorea, dan
siklus yang tidak datang dalam tiga bulan berturut-turut atau yang di
sebut amenorea.

Menurut peneliti pengetahuan responden tentang ketidaknormalan
siklus menstruasi sudah cukup baik. Di jaman sekarang remaja putri
telah mendapatkan informasi dari berbagai sumber yakni dari media,
artikel dan buku-buku bacaan yang memadai. Hal tersebut mendukung
pengetahuan remaja tentang ketidaknormalan siklus menstruasi. Hasil
penelitian ini senada dengan penelitian yang dilakukan oleh Aprilica
(2016) yang berjudul Gambaran Tingkat Pengetahuan Remaja Putri
Tentang Ketidaknormalan Siklus Menstruasi Siswi Kelas XI SMK
PGRI afigma t agen ilnya menufjukan bahwa
mayOIamKESespmﬁ LA2 siswi.

Berdasarkan penelitian yang dilakukan oleh peneliti gambaran
pengetahuan tentang pengertian siklus menstruasi menunjukkan
sebagian besar jawaban responden menjawab benar 41 responden
(93,2%) pada kuesioner nomor 3 “Panjang siklus menstruasi adalah
jJarak antara tanggal mulainya menstruasi yang lalu dan mulainya
menstruasi berikutnya”.

Secaraumum pengetahuan responden tentang pengertian siklus
menstruasi sudah baik. Dalam tahun-tahun belakangan ini pendidikan
anatomi dan fisiologi yang lebih baik-telah menjadikan pengetahuan
lebih baik akan menstruasi (Yudi, 2018). Seseorang dapat memperoleh
pengetahuan dari informasi yang didapatkan baik melalui pendidikan
formal maupun non formal dan informasi melalui penyuluhan, media

cetak, dan lain-lain (Notoatmodjo, 2010).
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Penelitian ini senada dengan penelitian yang dilakukan oleh
Asrawati (2010) yang berjudul Gambaran Pengetahuan Remaja Putri
tentang Menstruasi di SMP Negeri 3 Sungguminasa Kabupaten Gowa
di dapatkan sebanyak 89 orang (71,2%) adalah mengetahui apa yang di
sebut dengan siklus menstruasi. Sesuai dengan teori yaitu, faktor
pendukung yang mempengaruhi pengetahuan seseorang diantaranya
pendidikan yang berarti bimbingan yang diberikan seseorang pada
orang lain terhadap sesuatu hal agar mereka dapat memahami. Tidak
dapat dipungkiri bahwa makin tinggifpendidikan seseorang semakin
tinggi pulasmereka menerima informasi, dan pada akhirnya makin
banyak pula pengetahuan yang dimilikinya (Mubarak, 2011). Menurut
peneliti pengetahuan responden sudah cukup baik. Responden
memperoleh pengetahuan tentang pengertian ketidaknormalan siklus
menstruasi dari berbagai sumber yakni pendidikan di‘sekolah dan buku-
buku tentang siklus menstruasi.

Hasil penelitian yang dilakukan _oleh peneliti gambaran
pengetahua ng'penge macam enstruasi unjukkan
kuesioner nomor 4 “Siklus menstruasi kurang dari 21 hari termasuk
dalam keadaan yang normal”.

Umumnya siklus menstruasi terjadi sekitar 28 hari, meski tidak
selalu. Terkadang siklus menstruasi terjadi setiap 21 hari hingga 35 hari.
Namun, sebagian perempuan memiliki siklus menstruasi yang tidak
normal.(Ahira, 2010). Ketidaknormalan siklus menstruasi diantaranya
polimenoreayaitu siklus menstruasi lebih pendek dari biasa (kurang dari
21 har), oligomenorea yaitu siklus menstruasi lebih pendek dari biasa
(lebih dari 35 hart) dan‘amenorea yaiturkeadaan tidak adanya menstruasi
untuk sedikitnya tiga bulan berturut-turut (Winknjosastro, 2017).
Berdasarkan data yang diperoleh bahwa tingkat pengetahuan remaja
terkait jenis siklus menstruasi sebagian besar responden memiliki
pengetahuan yang kurang 42,8% (24 orang) dan sebanyak 25% (14
orang) memiliki tingkat pengetahuan yang baik (Retnowuni, 2018).
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Menurut peneliti  pengetahuan remaja putri masih kurang
mengenai jenis-jenis ketidaknormalan siklus menstruasi. Ini di sebabkan
karena kurangnya informasi yang diberikan melalui penyuluhan
kesehatan dan pembelajaran lebih rinci. Materi tentang ketidaknormalan
siklus menstruasi pada remaja menjadi sesuatu yang sangat penting. Hal
ini menjadi faktor pendukung meningkatnya ilmu pengetahuan tentang
siklus menstruasi. Hasil penelitian ini sesuai dengan teori yaitu, dengan
memberikan informasi atau pesan-pesan kesehatan diharapkan
masyrakat kelompok, atau individu.dapat memperoleh pengetahuan
tentang kesehatan yang lebih baik (Notoatmodjo, 2010).

. Sikap Remaja Putri Tentang Ketidaknormalan Siklus Menstruasi

Berdasarkan hasil penelitian yang telah dilakukan maka berikut ini
akan di paparkan pembahasan hasil penelitian mengenai Gambaran
Sikap Remaja Putri Tentang Ketidaknormalan Siklus Menstruasi.
Berdasarkan hasil penelitian yang dilakukan oleh peneliti dari 44
responden 30 responden (68,2%) bersikappositif dan 14 responden

masih merupakan predisposisi tindakan suatu perilaku. Sikap seseorang
akan mempengarui perilaku kesehatan, sikap positif seseorang akan
menghasilkan perilaku yang positif pula (Notoatmodjo, 2010). Sikap
adalah respons seseorang terhadap suatu stimulus atau objek, baik yang
bersifat intern maupun eksterm sehingga manifestasinya tidak langsung
dilihat.. Tetapi hanya dapat ditafsirkan terlebih dahulu dari sikap yang
tertutup tersebut. Sikap secara realistis menunjukkan adanya kesesuaian
respons terhadap stimulus tertentu (Notoatmodjo, 2012).

Menurut peneliti, gambaran Sikap-responden mayoritas bersikap
baik yaitu sikap positif hal ini disebabkan karena responden kurang
setuju dengan pernyataan negatif yang tercantum dalam kuesioner dan
responden mampu memilih dan menentukan pilihan positif yang
sebaiknya diambil dan dianggap baik untuk menjadi sikap dalam
menyikapi pernyataan tersebut. Hasil penelitian ini senada dengan



56

penelitian Rapa (2018) yang berjudul Gambaran Pengetahuan dan Sikap
Remaja Putri tentang Menstruasi di SMPN 2 Kepala Pitu Tahun 2018
menunjukan bahwa dari 46 siswi yang menjadi responden , terdapat 13
(28,26%) siswi yang bersikap negatif dan 33 (71,74%) siswi yang
bersikap positif.

Berdasarkan penelitian yang dilakukan oleh peneliti gambaran
sikap tentang penyebab siklus menstruasi menunjukkan sebagian besar
jawaban 27 responden (61,1%) menjawabSangat setuju, 16 responden
(36,4%) menjawab setuju dan 1 responden (2,3%) menjawab netral di
dukung dengan kuesioner nomor 1 “Saya perlu mengetahui penyebab
dari siklus menstruasi yang tidak teratur”

Menurut Sunaryo sikap merupakan kesiapan merespon yang
sikapnya positif atau negatif terhadap suatu stimulus atau objek. Dimana
sikap positif adalah kecendrungan tindakan mendekati, menyenangi,
mengharapkan objek tertentu dan memberikan dasar pada orang tersebut

untuk membuat respon atau perilaku dalam cara tertentu yang dipilihnya

(Putri, . d i nya sikap positi nanggapi
merupakan bagaimana responden menyikapi ketidaknormalan siklus
menstruasi. Sikap yang positif ini merupakan kecendrungan sikap
mempertimbangkan “sesuatu dalam berpendapat dan melihat sudut
pandang yang baik dalam menyikapi pertanyaan tersebut. Hasil
penelitian Elingasari (2018) yang berjudul Gambaran Pengetahuan,
Sikap dan Prilaku Kelas XII SMAN 68 Jakarta T.A 2016/2017 tentang
Siklus dan Gangguan Menstruasi didapatkan sikap responden terhadap
siklus dan gangguaniterbanyak yaitu (52%).

Berdasarkan “penelitian yang dilakukan oleh peneliti gambaran
sikap tentang ketidaknormalan siklus menstruasi menunjukkan sebagian
besar jawaban 16 responden (36,4%) menjawab sangat setuju dan 16
responden (36,4%) menjawab setuju, 1 responden (2,2%) menjawab

netral, 8 responden (18,2%) menjawab tidak setuju 3 responden (6,8%)
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menjawab sangat tidak setuju di dukung dengan kuesioner nomor 2
“Saya tidak khawatir jika siklus menstruasi saya tidak teratur”.

Dari pertanyaan sikap responden sebagian besar sangat setuju dan
setuju, padahal pertanyaan tersebut merupakan pertanyaan negatif. Hal
ini berarti dalam menyikapi ketidaknormalan siklus menstruasi remaja
cenderung tidak khawatir. Menurut peneliti, remaja biasanya remaja
putri menganggap bahwa menstruasi merupakan sesuatu hal yang wajar

yang tidak penting untuk di perhatikan. AMenstruasi itu merupakan

sesuatu yang harus selalu diperhatik ya saja mengenai tanggal
gal mulainya menstruasi

ng yang harus diketahui dan

tasan Penelitian

nis Penelitian

Jenis penelitian deskriptif karena ha

media google

form mempunyal da ehingga keterbukaan data
ergantung pada kejujuran dari responden.

gambilan Data

a tahap pengambilan data, peneliti tidak terjun langsung ke
tidak berhadapan langsung dengan responden sehingga

dalam kurang efektif.




BAB V
KESIMPULAN DAN SARAN

A. Kesimpulan
Penelitian ini telah mendeskripsikan bagaimana Gambaran
Pengetahuan Dan Sikap Remaja Putri tentang Ketidaknormalan Siklus
Menstruasi di SMA Negeri 2 Tabang Kutai Kartanegara. Hasil penelitian

adalah sebagai berikut :

1. Gambaran Pengetahuan Remaja Putri g ketidaknormalan siklus

artanegara sebagian besar

tang ketidaknarmalan siklus

bagian besar

di SMA Negeri
iliki sikap positif.

abang Kutai Kartanega

dan pendidikan kesehatan kepada remaja putri
dengan metode audic enstruasi dan siklus menstruasi
agar dapat menambah pengetahuan dan sikap yang lebih positif tentang

ketidaknormalan siklus menstruasi.

58
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3. Bagi Peneliti Selanjutnya
Peneliti menyadari bahwa penelitian ini masih belum sempurna. Oleh
sebab itu peneliti mengharapkan kepada peneliti selanjutnya agar

melakukan penelitian tentang bagaimana kecemasan remaja putri yang

mengalami ketidaknormalan siklus menstruasi.
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Lampiran 1

SURAT PERMINTAAN MENJADI RESPONDEN

Kepada Yth.
Saudara/i/Calon Responden
Di-

Tempat

Yang bertandatangan di bawah ini :

Nama : Cindy Silvia Maya
NIM

Program Studi

a Husada Samarinda

1tuk menjadi

aya mohon dengan hormat kesediaan Saudara

respon penelitian yang akan saya lakukan denga ambaran

Penge dan Sikap Remaja Putri tentang Ketidaknorma struasi

Negeri 2 Tabang Kutai Kartanegara”.

Bila" berkenani Ont eng DE embar

ct“
f‘ tangaLlen \_I&\J (_‘LT .. engan

URNOTIRU LU
gunakan

eperluaan pe
capkan terima kasih.

tas bantuan dan kerjasa

Samarinda, 30 Juni 2020

Cindy Silvia Maya



Lampiran 2

LEMBAR PERSETUJUAN RESPONDEN

Setelah membaca dan memahami isi penjelasan pada lembar pertama saya
bersedia turut berpartisipasi sebagai responden dalam penelitian yang akan
dilakukan oleh Cindy Silvia Maya, mahasiswi S1 keperawatan ITKES Wiyata
Husada Samarinda, dengan judul “Gambaran Pengetahuan dan Sikap Remaja Putri

tentang Ketidaknormalan Siklus Menstruasi di S Negeri 2 Tabang Kutali

Kartanegara”.
Maka, saya yang be
Nama
Alamat
Kelas

memahami bahwa penelitian ini akan berg gkatan

Kesehatan, tidak berakibat negatif bagi saya
0]

& u. Wﬂg dalah

penelitian

g saya

Tabang, 30 Juni 2020

Responden



Lampiran 3

KUESIONER PENELITIAN
GAMBARAN PENGETAHUAN DAN SIKAP REMAJA PUTRI TENTANG
KETIDAKNORMALAN SIKLUS MENSTRUASI DI SMA NEGERI 2
TABANG KUTAI KARTANEGARA

A. KUESIONER A IDENTITAS RESPONDEN
Dalam pengisian kuisioner ini anda diharapkan untuk mengisi dengan jujur,

benar dan tanpa paksaan. Peneliti akan menja

rahasiaan biodata.

Dengan kuisioner ini Anda cukup me nyaan pada tempat yang

IONER B

ioner B berisikan 10 pertanyaan tentang

Tanpa rekayasa da a besarmanfaat yang Anda

etahui dari hasil jawaban Anda.
dalam pengisian ini Anda mengalami hambatan satu kurang

i, Anda dapat menanyakan kepada peneliti.

Pernyataan Benar Salah

i adalah waktu sejak hari
pertama datangnya

menstruasi selanjutnya

2. | Ketidaknormalan siklus menstruasi yang terjadi
terus-menerus dapat mengakibatkan kanker
Rahim




3. | Panjang siklus menstruasi adalah jarak antara
tanggal mulainya menstruasi yang lalu dan

mulainya menstruasi berikutnya

4. | Siklus menstruasi kurang dari 21 hari termasuk

dalam keadaan yang normal

5. | Siklus menstruasi tidak teratur jika terjadi lebih
dari 35 hari

6. | Tidak terjadinya menstruasi selama ti

bulan

termasuk

berturut-turut

us menstruasi normal adalah 21-35 hari

Ketidaknormalan siklus menstruasi merupaka

indikator penting untuk menunjukan ada

gangguan sistem reproduksi

esioner C berisikan 8 pe ang Sikap responden tentang

aknormalan Siklus Menstruasi.
pengisian :

1) ertanyaan dibawah ini dengan memilih diantara kolom yang
engan kecenderungan sikap anda terhadap pernyataan
itu, den i berikut :

SS = Sangat Setuju
S =Setuju

N = Netral

TS = Tidak Setuju
STS = Sangat Tidak Setuju



2) Bilaada pernyataan yang tidak jelas dapat menanyakan langsung kepada

peneliti.

Pada pernyataan di bawabh ini sesuai dengan pendapat anda :

No.

Pernyataan

STIS| TS| N | S | SS

1.

Saya perlu mengetahui penyebab dari

siklus menstruasi yang tidak teratur

Saya tidak khawatir jika siklus

menstruasi saya tidak teratur

Saya khawatir jika menstrua

(>6x ganti pembalut dalam
sehari)

Mencatat jadwal menstruasi saya

adalah hal yang perlu dilakukan

ELIKCESEWIES

Saya ingin menca
tentang gangguan menstruasi

Vg s |

(Elingasari, 2016)




Lampiran 4

RENCANA KEGIATAN PENYUSUNAN AS AKHIR

Nama : Cindy Silvia Maya
NIM : 16.0435.770.01
Judul Penelitian : Gambaran Pengetah knormalan Siklus Menstruasi di SMA Negeri 2 Tabang

Kutai Kartanegar.

A

2020

No. Jan Feb Mar Ap Jun Jul | Agust | Sept
1. | Pengajuan Judul
2. | Studi Pendahuluan/Pen
3. | Penyelesaian dan Bim | dari BAB I, . ¢“

& 1l
4. | Sidang Proposal
5. | Revisi Proposal
6. | Penelitian
7. | Penyelesaian & Bimbingan
8. | Sidang Skripsi
9. | Yudisium
10. | Wisuda




Lampiran 5

O itkeswhs
INSTITUT TEKNOLOGI KESEHATAN & SAINS @ itkeswhs

WIYATA HUSADA SAMARINDA ¢ www.itkeswhs.ac.id

Izin Menristekdikti RI Nomor : 1040/KPT/1/2019
O info@itkeswhs @g id

J1. Kadrie Oening No. 77 Samarinda - Kalimantan Timur, Telp/Fax (0541) 7272431

Nomor 2 5 49 6 /STIKES-WHS/LT/2020 11 Mei 2020
Lampiran -
Hal : Permohonan ljin Studi Pendahuluan dan Pen bilan Data

Kepada Yth.
Kepala SMA Negeri 2 Tabang
di -

Tempat

Dengan hormat,

Teriring salam dan doa semoga Allah SWT selalu memberikan Rahmat dan Hidayah- Nya kepada kita
semua.

Sehubungan dengan penyelesaian tugas akhir mahasiswa berupa penyusunan karya tulis ilmiah/skripsi,
maka kami mohon kepada Bapak/ibu agar dapat memberikan ijin kepada mahasiswa kami untuk
melakukan studi pendahuluan dan pengambilan data di instansi yang Bapak/ibu pimpin.

Adapun mahasiswa yang melakukan kegiatan tersebut adalah :

Nama : Cindy Silvia Maya

NIM 2 16.0435.770.01

Semester : VIII

Program Studi : Ilmu Keperawatan

Judul Penelitian 2 Gambaran Pengetahuan dan Sikap Remaja Putri Tentang

Ketidaknormalan Siklus Menstruasi di SMA Negeri 2 Tabang

Demikian kami sampaikan, atas perhatian dan kesediannya kami mengucapkan terima kasih.

NIDN. 1121038701




Lampiran 6

TR
V' 4 INSTITUT TEKNOL PR o 7
\‘“ WIYATA HUSADA SAMARINDA o e 4
N~ \zin Menristekdikti RI Nomor : 1040/KPT//2019 R
O info@itkeswhs.a
S il
JI. Kadrie Oening No. 77 Samarinda - Kalimantan Timur, Telp/Fax (054D 7272431
Nomor ;998 /ITKES-WHS/LT/2020 25 Juni 2020
Lampiran D=
Perihal - Permohonan Izin Uji Validitas Data
Kepada Yth.
Kepala SMK Negeri 1 Kembang Janggut
Di -
Tempat

Dengan hormat,

Teriring salam dan doa semoga Allah SWT s
kepada kita semua.. Aamiin..

Sehubungan dengan penyelesaian tugas akhir mahasiswa berupa penyusunan karya tulis
ilmiah/skripsi, maka kami mohon kepada Bapak/ibu agar dapat memberikan ijin kepada
mahasiswa kami untuk melakukan uji validitas data di tempat yang Bapak/Ibu pimpin.

Adapun mahasiswa yang melakukan kegiatan tersebut adalah :

elalu memberikan rahmat dan hidayah- Nya

Nama : Cindy Silvia Maya
NIM - 16.0435.770.01
Semester = NI
Program Studi : Ilmu Keperawatan
ja Putri Tentang

Gambaran Pengetahuan dan sikap remaj

Judul Penelitian :
ketidaknormalan siklus Menstruasi

Demikian kami sampaikan, atas perhatian dan kerjasamanya kami mengucapkan terima

kasih.

7747/(:4/ 777/4' /v(((v‘a/*z'



Lampiran 7

O itkeswhs 5
ﬂ INSTITUT TEKNOLOGI KESEHATAN & SAINS ® |:keswhs"”‘”
WIYATA HUSADA SAMARINDA www.itkeswhs.ac.i

Izin Menristekdikti RI Nomor : 1040/KPT/1/2019 O info@itkes

J1. Kadrie Oening No. 77 Samarinda - Kalimantan Timur. Telp/Fax (0541) 7272431
Nomor : 594 |STIKES-WHS/LT/2020 1 Juni 2020
Lampiran -

Hal : Permohonan ljin Penelitian
Kepada Yth.
Kepala SMA Negeri 2 Tabang
di -
Tempat

Dengan hormat,

Teriring salam dan doa semoga Allah SWT selalu memberikan Rahmat dan Hidayah- Nya kepada kita
semua.

Sehubungan dengan penyelesaian tugas akhir mahasiswa berupa penyusunan karya tulis ilmiah/skripsi,
maka kami mohon kepada Bapak/ibu agar dapat memberikan ijin kepada mahasiswa kami untuk
melakukan penelitian di instansi yang Bapak/ibu pimpin.

Adapun mahasiswa yang melakukan kegiatan tersebut adalah :

Nama :  Cindy Silvia Maya

NIM - 16.0435.770.01

Semester : Vil

Program Studi : Ilmu Keperawatan

Judul Penelitian :  Gambaran Pengetahuan dan Sikap Remaja Putri Tentang

Ketidaknormalan Siklus Menstruasi di SMA Negeri 2 Tabang

Demikian kami sampaikan, atas perhatian dan kesediannya kami mengucapkan terima kasih.

Chigtira Sulistyorini.,M.Keb
. 1121038701




Lampiran 8

PEMERINTAH PROVINSI KALIMANTAN TIMUR
DINAS PENDIDIKAN DAN KEBUDAYAAN

SMA NEGERI 2 TABANG

JL. Ubang Asung RT. 6 Tukung Ritan Kec. Tabang Kab. Kutai Kartanegara
Kode Pos 75558 Email : sman2tabang(@gmail.com

SURAT KETERANGAN
Nomor : 013 /SMAN2-TABANG/2020

Sehubungan dengan surat dari ITKES Wiyata Husada Samarinda, Nomor : 599 /STIKES-WHS/LT/2020,
hal : Permohonan ljin Studi Pendahuluan dan Pengambilan Data tertanggal 11 Mei 2020, maka Kepala
Sekolah SMA Negeri 2 Tabang dengan ini menerangkan nama mahasiswi di bawah ini :

Nama : Cindy Silvia Maya
NIM : 16.0435.770.01
Program Studi : Ilmu Keperawatan (ITKES Wiyata Husada Samarinda)

Bahwa Mahasiswi tersebut benar-benar telah mengadakan Studi Pendahuluan dan Pengambilan Data di
SMA Negeri 2 Tabang guna melengkapi data pada penyusunan tugas akhir berupa Karya Ilmiah/Skripsi
yang berjudul “Gambaran Pengetahuan dan Sikap Remaja Putri Tentang Ketidaknormalan Siklus
Menstruasi di SMA Negeri 2 Tabang Kutai Kartanegara”.

Demikian Surat Keterangan ini kami buat dengan sebenar-benarnya dan dapat dipergunakan sebagaimana

mestinya.

MI, S.Pd
2002121006



Lampiran 9

PEMERINTAH PROVINSI KALIMANTAN TIMUR
DINAS PENDIDIKAN DAN KEBUDAYAAN
SMK NEGERI 1 KEMBANG JANGGUT

Program Keahlian : 1. Agribisnis Tanaman Perkebunan 2. Administrasi Perkantoran
3. Akuntansi dan Keuangan Lembaga 4. Rekayasa Perangkat Lunak 5. Bisnis Kontruksi dan Properti

JIn. Iskandar Desa Perdana RT. 03 Kec. Kembang Janggut, Kab. Kutai Kartanegara Hp. 081254123001 Kode Pos 75557
Email : sminl mbangjanggut thoo.com

SURAT KETERANGAN
Nomor : 422.2/104/DP/SMKN 1 KJ/VIl/2020

Saya yang bertanda tangan di bawah ini:

Nama : Harmiati, M.Pd

NIP 19660420 199601 2 001
Pangkat/Golongan :IV/A

Jabatan : Kepala Sekolah

Sekolah/Tempat Tugas : SMK Negeri 1 Kembang Janggut

Alamat Sekolah : Jalan Iskandar RT 07 Desa Perdana, Kembang Janggut

Telepon/HP : 081254123001

Dengan ini memberikan Keterangan Kepada:

Nama : Cindy Silvia Maya
NIM :16.0435.770.01
Semester : VIII

Program Studi

: [lmu Keperawatan (ITKES Wiyata Husada Samarinda)

Judul Penelitian . Gambaran Pengetahuan dan Sikap Remaja Putri Tentang
Ketidaknormalan Siklus Menstruasi

Bahwa Mahasiswi tersebut diatas benar-benar telah melakukan Uji Validitas data di

SMK Negeri 1 Kembang Janggut.

Demikian surat Keterangan ini kami buat dengan sebenar-benarnya dan dapat

dipergunakan sebagaimana mestinya.

S~ NIP.19660420 1996 01 2 001



Lampiran 10

PEMERINTAH PROVINSI KALIMANTAN TIMUR
DINAS PENDIDIKAN DAN KEBUDAYAAN

SMA NEGERI 2 TABANG

JI. Ubang Asung RT. 6 Tukung Ritan Kec. Tabang Kab. Kutai Kartanegara
Kode Pos 75558 Email : sman2tabang(@gmail.com

SURAT KETERANGAN
Nomor : O3 /SMAN2-TABANG/2020

Sehubungan dengan surat dari ITKES Wiyata Husada Samarinda, Nomor : 599 /STIKES-WHS/LT/2020,
hal : Permohonan ljin penelitian tertanggal 01 Juni 2020, maka Kepala Sekolah SMA Negeri 2 Tabang
dengan ini menerangkan nama mahasiswi di bawah ini :

Nama : Cindy Silvia Maya
NIM : 16.0435.770.01
Program Studi : Ilmu Keperawatan (ITKES Wiyata Husada Samarinda)

Bahwa Mahasiswi tersebut benar-benar telah menlakukan penelitian di SMA Negeri 2 Tabang guna
melengkapi data pada penyusunan tugas ahkir berupa Karya Ilmiah/Skripsi yang berjudul “Gambaran
Pengetahuan dan Sikap Remaja Putri Tentang Ketidaknormalan Siklus Menstruasi di SMA Negeri
2 Tabang Kutai Kartanegara”.

Demikian Surat Keterangan ini kami buat dengan sebenar-benarnya dan dapat dipergunakan sebagaimana
mestinya.

ML, S.Pd
2002121006




Lampiran 11

Uji Normalitas Data

Case Processing Summary

Cases
Valid Missing Total
N Percent N Percent N Percent
Pengetahuan 44 100.0% 0.0% 44 100.0%
Sikap 44 100.0% 0.0% 44 100.0%
Descriptives
Statistic | Std. Error
Mean 8.3636 .16923
95% Confidence Interval for Lower Bound 8.0224
Mean Upper Bound 8.7049
5% Trimmed Mean 8.4040
Median 8.0000
Variance 1.260
Pengetahuan  Std. Deviation 1.12252
Minimum 6.00
Maximum 10.00
Range 4.00
Interquartile Range 1.00
Skewness -.366 .357
Kurtosis -.407 .702
Mean 31.8409 39412
95% Confidence Interval for Lower Bound 31.0461
Mean Upper Bound 32.6357
5% Trimmed Mean 31.7121
Median 31.0000
Variance 6.835
Sikap Std. Deviation 2.61430
Minimum 28.00
Maximum 38.00
Range 10.00
Interquartile Range 3.00
Skewness .869 .357
Kurtosis .520 .702
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Tests of Normalit

Kolmogorov-Smirnov2 Shapiro-Wilk
Statistic df Sig. Statistic df Sig.
Pengetahuan .192 44 .000 .908 44 .002
Sikap .180 44 .001 912 44 .003
a. Lilliefors Significance Correction
Case Processing Summary
Cases
Valid Missing Total
N Percent N Percent N Percent
Usia 44 100.0% 0 0.0% 44 100.0%
Descriptives
Statistic | Std. Error
Mean 16.7045 .10063
95% Confidence Interval for Lower Bound 16.5016
Mean Upper Bound 16.9075
5% Trimmed Mean 16.7222
Median 17.0000
Variance 446
Usia Std. Deviation .66750
Minimum 15.00
Maximum 18.00
Range 3.00
Interquartile Range 1.00
Skewness -.564 .357
Kurtosis .617 .702
Tests of Normality
Kolmogorov-Smirnova Shapiro-Wilk
Statistic df Sig. Statistic df Sig.
Usia .353 44 .000 .789 44 .000

a. Lilliefors Significance Correction
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Uji Univariat Hasil

Statistics
Usia Kelas Pengetahuan Sikap
Valid 44 44 44 44
N Missing 0 0 0 0
Usia
Frequency | Percent Valid Percent Cumulative
Percent
14 - 16 tahun 16 36.4 36.4 36.4
Valid 17 - 18 tahun 28 63.6 63.6 100.0
Total 44 100.0 100.0
Kelas
Frequency Percent Valid Percent Cumulative
Percent
Kelas X 18 40.9 40.9 40.9
Valid Kelas XI 26 59.1 59.1 100.0
Total 44 100.0 100.0
T'L'I" T7 T.N A/
Pengetahuan
Frequency | Percent | Valid Percent Cumulative
Percent
Kurang Baik 9 20.5 20.5 20.5
Valid  Baik 35 79.5 79.5 100.0
Total 44 100.0 100.0
Sikap
Frequency | Percent | Valid Percent Cumulative
Percent
Negatif 14 31.8 31.8 31.8
Valid  Positif 30 68.2 68.2 100.0
Total 44 100.0 100.0
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Uji Univariat Pertanyaan

Pengetahuanl
Frequency Percent | Valid Percent Cumulative
Percent
Benar 42 95.5 95.5 95.5
Valid  Salah 2 4.5 4.5 100.0
Total 44 100.0 100.0
Pengetahuan?2
Frequency | Percent | Valid Percent Cumulative
Percent
Benar 38 86.4 86.4 86.4
Valid  Salah 6 13.6 13.6 100.0
Total 44 100.0 100.0
Pengetahuan3
Frequency Percent | Valid Percent Cumulative
Percent
Benar 41 93.2 93.2 93.2
Valid Salah 3 6.8 6.8 100.0
Total 44 1ZI.OO.O1 100.b W
R Y =
Pengetahuan4
Frequency Percent | Valid Percent Cumulative
Percent
Benar 23 52.3 52.3 52.3
Valid Salah 21 47.7 47.7 100.0
Total 44 100.0 100.0
Pengetahuan5
Frequency Percent | Valid Percent Cumulative
Percent
Benar 38 86.4 86.4 86.4
Valid  Salah 6 13.6 13.6 100.0
Total 44 100.0 100.0
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Pengetahuan6
Frequency Percent | Valid Percent Cumulative
Percent
Benar 41 93.2 93.2 93.2
Valid  Salah 3 6.8 6.8 100.0
Total 44 100.0 100.0
Pengetahuan7
Frequency | Percent | Valid Percent Cumulative
Percent
Benar 37 84.1 84.1 84.1
Valid  Salah 7 15.9 15.9 100.0
Total 44 100.0 100.0
Pengetahua
Frequency Percent | Valid Percent Cumulative
Percent
Benar 33 75.0 75.0 75.0
Valid Salah 11 25.0 25.0 100.0
Total 44 100.0 100.0
T 17 TN C.aXilv],
Pengetahua
Frequency Percent | Valid Percent Cumulative
Percent
Benar 40 90.9 90.9 90.9
Valid Salah 4 9.1 9.1 100.0
Total 44 100.0 100.0
Pengetahuanl0
Frequency Percent | Valid Percent Cumulative
Percent
Benar 33 75.0 75.0 75.0
Valid  Salah 11 25.0 25.0 100.0
Total 44 100.0 100.0
Sikapl
Frequency | Percent Valid Percent Cumulative
Percent
Netral 1 2.3 2.3 2.3
Setuju 16 36.4 36.4 38.6
Valid
Sangat Setuju 27 61.4 61.4 100.0
Total 44 100.0 100.0
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Sikap2
Frequency | Percent | Valid Percent Cumulative
Percent

Sangat Setuju 16 36.4 36.4 36.4

Setuju 16 36.4 36.4 72.7

Netral 1 2.3 23 75.0
Valid

Tidak Setuju 8 18.2 18.2 93.2

Sangat Tidak Setuju 3 6.8 6.8 100.0

Total 44 100.0 100.0

Sikap3
Frequency Percent | Valid Percent Cumulative
Percent

Tidak Setuju 2 45 4.5 45

Netral 5 114 11.4 15.9
Valid Setuju 26 59.1 59.1 75.0

Netral 11 25.0 25.0 100.0

Total 44 100.0 100.0

TTIZ T QaAWHET g
Sikap4
Frequency | Percent Valid Percent Cumulative
Percent

Sangat Setuju 2 45 45 45

Setuju 16 36.4 36.4 40.9

Netral 2 4.5 4.5 45.5
Valid

Tidak Setuju 20 45.5 45.5 90.9

Sangat Tidak Setuju 4 9.1 9.1 100.0

Total 44 100.0 100.0

Sikap5
Frequency | Percent | Valid Percent Cumulative
Percent

Tidak Setuju 3 6.8 6.8 6.8

Netral 9 20.5 20.5 27.3
Valid Setuju 21 47.7 47.7 75.0

Sangat Setuju 11 25.0 25.0 100.0

Total 44 100.0 100.0
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Sikap6
Frequency Percent Valid Percent Cumulative
Percent
Netral 5 11.4 11.4 114
Setuju 23 52.3 52.3 63.6
Valid
Sangat Setuju 16 36.4 36.4 100.0
Total 44 100.0 100.0
Sikap7
Frequency | Percent | Valid Percent Cumulative
Percent
Netral 4 9.1 9.1 9.1
Setuju 27 61.4 61.4 70.5
Valid
Sangat Setuju 13 29.5 29.5 100.0
Total 44 100.0 100.0
Sikap8
Frequency Percent | Valid Percent Cumulative
Percent
Netral 7 15.9 15.9 15.9
Setuju 23 52.3 52.3 68.2
Valid
Sangat Setuju 14 31.8 31.8 100.0
Total 44 100.0 100.0




