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derajat kesehatan dan status gizi (Puryatni,
2002).
SepertL yang telah disebutkan bahwa Asupan
glZi yang baik merupakan salah satu faktor
yang menyebabkan terjadinya Menarche.
Makanan dengan gizi dan lemak tinggi
terutama dari hewanl akan menyebabkan
pertumbuhan pada berat badan perempuan
remaja (Yanto Kadarusman, 2003 dalam
Paath, 2005).
Asupan lemak yang telah dikonsumsi
sebagian akan dislmpan dalam bentuk
Gliserida terutama triqltsertda dalam jarlngan
dan sebaglan lagi (dalam bentuk fosfolipld
dan kolesterol) akan digunakan sebagai
pembentukan membran sel dan zat-zat
esensial termasuk asam empedu (dibuat oleh
hati) yang merupakan rute utama untuk
katabolisme kolesterol menjadl hormon
hormon steroid, salah satunya adalah hormon
estrogen. Sehingga kadar estrogen dalam
tubuh akan meningkat mengikuti konsumsl
kolesterol yang tinggi pada makanan. Glzi
mempengaruhi kematangan seksual pada
gadls yang telah mendapat menstruasi
pertama lebih dinl, cenderung lebih berat dan
lebih tinggi dibandingkan dengan gadis seusla
yang belum menstruasi. Pada umumnya,
mereka yang menjadi matang lebih dini akan
memiliki Indeks massa tubuh (IMT) yang lebih
tlnggl dan mereka yang matang terlambat
memlllkl IMT yang lebih kecil pada usia yang
sama. Seballknya pada wan Ita dengan glzl
rendah berat ovarlumnya akan berkurang dan

PENDAHULUAN
Menarche merupakan salah satu perlstiwa
penting bagi remaja perempuan. Menarche
merupakan tanda dimana seseorang remaja
putri beranjak dewasa dan sudah siap
rnenjadi seorang wan ita seutuhnya. Dlmana
semua organ intim wanita terse but telah siap
untuk sistem reproduksl (menghasilkan
keturunan) (Sayogo 5, 2006).
Menurut Judith E. Brown dalam bukunya
Nutrition Through The Life Cycle yang dikutip
dari Riskesdas 2010. Rata-rata usia Menarche
pada umumnya adalah 12,4 tahun. Menarche
dapat terjadi lebih awal pada usia 9-10 tahun
atau lebih lambat pada usia 17 tahun. Di
Indonesia usia Menarche teiah mengalami
penurunan, penurunan tersebut rata-rata
sebesar 0,145 tahun per dekade (Glinka J,
2010), darl rata-rata usia 14 tahun menjadi
12,8 tahun. Berdasarkan data Riskesdas
tahun 2010 tentang Presentase Perempuan
10-59 tahun menurut Kelompok Usia Pertama
Haid, secara nasional rata-rata usia menarche
13 tahun terjadl pada 20 persen anak
Indonesia dengan kejadlan leblh awal pada
usia kurang dari 9 tahun dan ada yang leblh
lambat sampal 20 tahun. (Riskesdas, 2010).
Usia Menarche sangat berkaitan dengan
faktor endogen dan eksogen. Dimana faktor
endogen salah satunya berkaitan dengan
faktor keturunan yang ada hubungan antara
usia menarche ibu denqan anaknya.
Sedangkan faktor eksogen berkaltan dengan
lingkungan, media massa, 5051al ekonoml
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Menarche is a sign In which a young woman who grew up Influenced by several factors, one of which
is nutrition. This study alms to determine the correlation between fat Intake and nutritional status

. and age of menarche In elementary school. This study used a cross-sectional study design with a
sample of 15 female students. Research subjects were interviewed with the SQ-FFQ and Remember
2x24hours and had anthropometric (height and weight) were measured.
Data were analyzed by Spearman test with a = 0.05. The results showed that 80% of respondents
aged 11 years and 73.3% of respondents experienced a precocious menarche. fat consumption from
53.3% of respondents were excessive. WeIght growth Indicator based on student respondents BMI
/ Age was obese (SO 1.07). The high growth seen with Indicator High / normal Age (SO 0.24).
From bivariate analYSis using Spearman correlation statIstical test showed that there Is a relationship
between fat consumption at the age of menarche in 5th grade female students of SON Kertajaya
Surabaya who had menarche, It shows In the data analysiS with p value of O.009 (p <0. OS) and there
was a relationship between nutritional status and age at menarche in 5th grade student of SON
Kertajaya Surabaya who had menarche, revealed by data analysiS with p value of 0.001 (p <0.05).
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sedangkanresponden yang termasuk dalam
kategori menarche normal ada 4 orang
responden (26,7%), Melihat hasilnya lebih

. bell.hk d' t tb '

Anallsa Data
Pengolahan data hasil penelitian dengan
menggunakan:
Anallsls Deskriptif untuk memberikan
gambaranhasil penelitlan untuk mengetahul
tlngkat kecukupanlemakdidapatkandari hasil
wawancaradengan menggunakanform FFQ
semi-kuantitatifakan diolahdan dihitung nilal
gizlnya menggunakan software Nutrisurvey.
Setelah diketahui total skor FFQ, kemudian
dihitung dengan rumus selanjutnya
dikatagorikan, Data akan disajikan dalam
bentuk graflk dan akan dianalisis secara
deskrlptlt. Data BB dimasukkan kedalam
software WHO AntroPlus yang mampu
memonitoring pertumbuhan individual
maupunkelompokanak pada bayi yang baru
lahir hlngga remaja usia 19 tahun, kemudian
akan memunculkan nllal BB/TB untuk
mengukur status gizl. Setelah itu data akan
dlsajikan dalam bentuk grafik dan akan
dlanallsasecaradeskrlpnt.
Unlvarlabelakan dianalisis secaradeskriptif,
sedangkan blvariabel untuk mengetahui
hubungan antara variable bebasdan terlkat
yang telah diperoleh akan akan dianalisa
menggunakanujl statlstik. Ujl statistik yang
digunakanyaitu uji Spearmanpada software
SPSS16dengan0= 0,05, .

lenis dan Cara Pengumpulan Data
Instrumen penelitian dengan menggunakan
Form Food Frequency ,Questioner (FFQ)
semi-kuantitatlf, Form Recall2x24 jam yang
telah dlsediakanoleh peneliti sesual dengan
tujuan penelitian. sedangkanalat dan bahan
yang dlpakal untuk mengukur status gizl
dengan tlmbangan Injak yang telah
dlkallbrasl, Mikrotolse, dan tabel Angka
KecukupanGizi dan daftar bahan makanan
penukar,FoodPicture

Variabel Penelitian
Konsumsilemak , Status gizi , dan variabel
terlkat dalam penelitlan ini usia menarche
padausiaSekolahDasar

Berdasarkantabel dlatasmenunjukkanbahwa
terdapat 11 orang (73,3%) respondenyang
termasuk dalam kategori pubertas prekoks

d did

HAS'IL DAN PEMBAHASAN
Usia Menarche
Usiamenarchedari

Lokasi dan waktu Penelitian
Penelitlan dilaksanakan dl SDN Kertajaya
Surabaya.yangtelahmenarche.Padatanggal
7- 12Oktober2013

Rancangan dan Subyek Penelitian
Berdasarkan tujuan penelitlan , Desaln
penelitian menurut waktunya merupakan
penelitian cross sectional karena dllakukan
satu kali pengamatan (poInt time approach)
untuk mempelajarl dlnamlka korelasl antara
faktor-faktor reslkodenganefek.

METODEDAN BAHAN PENELmAN
Desaln penelltlan Inl menggunakanmetode
hubungan,merupakanpenelaahanhubungan
antara dua variable pada suatu sltuasl atau
sekelompok subjek. Penelltian. Inl adalah
analitik korelaslonal, yaitu suatu metode
penelltlanyangdilakukandengantujuan untuk
mengetahul hubungan dua variabel. Dalam
penelitfan Inl, mendlskrlpslkan atau
menggambarkan hubungan antar varlabel
yaitu Konsumsllemak,Statusglzl pada Usia
menarchedi SekolahDasar
Populasipenelitlannya seluruh slswl kelas 5
SDN Kertajaya Surabaya yang telah
menache., sampel dilakukan dengan teknlk
TotalSampling.

ditemukan Compromised Ovarian function.
Keadaanakan berbalik apabllamendapatkan
perbalkan asupan nutrisl sehlngga fungsi
hormon menjadl normal dan kematangan
seksualdapatberlangsung(IKGSuandl,2004
dalamSoetjiningsih,2004).
Usiamenarchedlnl merupakanfaktor resiko
terjadlnya kanker ovarlum. Munculnya
penyakit kardiometabolik dan kanker
merupakanakibatdari slstemhormonal.Pada
kasuspenyakitjantung dijelaskanpada hasil
penelltian dl Inggrls bahwa seseorangyang
inengalaml menstruasl dinI akan
mempercepat terjadlnva menopause' dlnl
yang mempengaruhl berhentlnya produksl
hormoneestrogen.Gruberr (2002)

15 orang respon en a()at an IS n USI usra menarc e sepertl ta
Frekuensi Prosentase

Klasifikasi Menarche
0/0n

PubertasPrekoks 11 73.3
MenarcheNormal 4 26.7
lumlah 15 100
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KESIMPULAN DAN SARAN
Pada bab ini akan diuraikan simpulan dan
saran berdasarkan hasll pembahasan yang
telah dipaparkan pada bab sebelumnya.
Adapun simpulan yang dapat diambH dari
hasH penelitian ini adalahsebagaiberikut.
Sebagianbesaratau sebesar80% responden
berusia 11tahun dan slsanya20% berusia 10
tahun. Sedangkanuntuk klasifikasimenarche,

tubuh meneukupi untuk reproduksi dan
kehamilan melalul hormon leptin yang
dilepaskan oleh sel lemak yang merupakan
pengontrol aktivitas neuroal Gonadotropin
releasing hormone (GnRH) dalam
hypothalamus di otak (Santorek 2007).

Anak-anakdenganstatus glzi normalmemiliki
Indeks MassaTubuh menurut umur (IMT/U)
yang lebih tinggi, dimana IMT/U yang
hasilnya berupa nilal z-score tersebut dapat
mengetahui seeara eepat perbandingan
antara berat badan dan tlnggl badan anak,
sehinggadapat diketahui proporsl tubuhnya.
Semakin besar nllal z-score yang dihasilkan
makasemakinbanyakeadanganlemakdalam
tubuh anak tersebut. Cadanganlemak 'yang
tersimpan dalam jaringan adlposa akan
mempengaruhi berat badan anak yang
nantlnyaakanmempengaruhlnilalz-scorenya
atau dalam kata lain status glzinya. Dalam
kasus Ini tubuh dapat mengetahui bahwa
berat badan atau cadangan lemak dalam

ea menarc e a an ueas an pa a a e s anq I awa 01:
Status Usia'" enarche Total
Gizl Prekoks Normal

n % n 0/0 n 0/0

Obesltas 3 20 0 0 3 20
Gemuk 7 4667 0 0 7 467
Normal 1 667 4 2667 5 3333
Total 11 733 4 2667 15 100

Hubungan Status Gizi dengan Usia Menarche
Hubunganantara status gizi denganusiamenarche slswl kelas5 SDSDNKertajayaSurabayayang
t I h h k d" I k d t b I II dlb hi'

kategori normal sebanyak4 oran.gresponden
(26,7%) dari 4 orang responden dengan
kategorlusiamenarche normal danjika dilihat
pada tabel tersebut tidak terdapat responden
dengan tingkat konsumsi lemak yang di
kategorikan berlebih.Berdasarkan hasil uji
Korelasi Spearman denganp-value 0,009 (p <
0,05), hal ini menunjukkanadanyahubungan
tingkat konsumsi lemak dan usia menarche
pada slswi kelas 5 SDN Kertajaya Surabaya
yang telah menarche.

Berdasarkan tabel tersebut dapat dlperoleh
bahwatingkat konsumsilemakyang kategorl
normal dengan usia menarche prekoks
sebanyak 3 orang (20%) dari 11 orang
responden dengan kategorl.usia menarche
prekoks. Jumlah tersebut lebih keell jika
dibandingkan dengan jumlah responden
dengantlngkat konsumsilemakyangberlebih
denganusiamenarche prekoksyaitu 8 orang
(53,3%). Padatingkat konsumsi lemak yang
kategori normal dengan usia menarche yang

Surabayayang te a menarc e IJeas an
Tingkat Usia Menarche Total
Konsumsi Prekoks Normal

n 0/0 n 0/0 n 0/0

Normal 3 20 4 267 7 467
Berleblh 8 533 0 0 8 533
Total 11 733 4 267 15 100

Hubungan Tingkat Konsumsl Lemak dengan Usia Menarche
Hubunganantara tingkat konsumsl lemak dengan usia menarche slswl kelas 5 SD SDNKertajaya

I h h d' I k

bernilal obesitasseringkali menunjukkan cirl
cirl fisikterjadlnya pubertasdini. SelainItu zat
Bisphenol-A (BPA) yang merupakan bahan
baku pembuatan barang-barang dari plastik
dan seringdigunakanoleh bayi maupun anak
kecll . (dot atau botol plastik) dapat
menstimulus peningkatan kadar hormon
estrogen yang pada akhirnya dapat memieu
terjadlnya Pubertas Prekoks. (Heffner et ai,
2008)

banyak slswa yang mengalaml Pubertas
Prekoks atau menarche dinl jika haldpertama
terjadi sebelum umur 10 tahun. Pubertas
dikatakan prematur, kalau cirl-ciri sekunder
timbul sebelumumur 8 tahun. Padapubertas
prekoks dapat terjadi aklbat adanya
peningkatan hormone gonatropin hipofis/s
dan adanya penyakit seperti kista pada
ovarium, maupun adanya keturunan atau
genetik . Seorang anak perempuan yang
gemuk atau rnernlllkl body mass Index (BMI)
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sebanyak 73,3% responden mengalami
pubertasprekoks.
Konsumsi lemak 15 siswi kelas 5 SDN
Kertajaya Surabaya yang telah menarche
adalah normal dan berlebih. Dimanasebesar
46,7% memilikl tingkat konsumsi lemak
normal dan sisanyasebesar53,3% memiliki
tingkat konsumsilemakberlebih.
Ada hubungan antara konsurnsl lemak
denganusiamenarcepadasiswi kelas5 SDN
Kertajaya Surabaya yang telah menarche
yang dinyatakan oleh hasil analisa data
dengan menggunakan ujl statlstik Korelasi
Spearman dengan p-velue 0,009 (p < 0,05).
Adahubunganantara statusgizl denganusia
menarche pada slswl kelas 5 SDNKertajaya
Surabaya yang telah menarche setelah
dllakukan ujl korelasl dengan menggunakan
ujl statlstlk Korelasl Spearman. Dengan p
value 0,001 (p < O,05).1)Sekolahsebagal
sarana pendldlkan memberlkan konseling
mengenai pengetahuan mendasar tentang
sistem reproduksisejak dini pada kelas kelas
4 SDterutama bagl para slswi tentang slstem
reproduksl perempuan karena pada
munculnya menstruasl pertama berada dl
masa sekolah dasar oleh wali kefas
perempuan sehlngga slswi dapat mengertl
dan memahaml sehlngga mampu
mempersiapkandatangnyamenarche. Dalam
hal ini diperlukan peran UKSsebagaimedia
sosialisasi tentang sistem reproduksl
perempuan untuk memberikan penyuluhan
terhadap para siswi setlap tahunnya.2)UKS
juga diharapkan dapat membantu dalam
upaya menlngkatkan kemampuan perilaku
hldup bersih dan sehat, dan derajat
kesehatan slswa serta menciptakan
Ilngkungan yang sehat dan melakukan
sosialisasi/penyuluhan serta pemasangan
poster tentang makanansehat sesualkaldah .
gizi seimbang. Dan sebaiknyaplhak sekolah
juga melibatkan siswa dalam kepengurusan
UKS. 3) Menu Katerlng seharusnya
diperhatikan agar menu terdiri darl beraneka
macarn bahan pangan, termasuk sayur dan
buah-buahanA) Orangtua diharapkan lebih
memperhatikan pertumbuhan dan
perkembangan anak termasuk kesehatan
reproduksi dan faktor-faktor terutama status
gizl anak yang berhubungan dengan
percepatan kematangan seksual terutama
menarche, serta mengawasl konsumsl anak
padasaat dl luar rumah.
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