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Methods: This tyj ‘ using a cross
sectional approach. This research was conducted at the Faculty of Medicine and
Health Sciences, Muhammadivah University of Makassar.

Results: Based on the results of the stress level questionnaire given to the Students
of the Faculty of Medicine, Muhammadiyah University of Makassar, Class of 2019
Most of the respondents, as many as 31 students, 51 7% of respondents experienced
mild stress having menstrual disorders (menstrual cycle, usual length of
menstruation and the number of pads used per day) which 1s not normal.

Conclusion: There is a strong relationship between Stress Level and Menstrual
Disorders in 2019 batch of 2019 students of the Faculty of Medicine,
Muhammadiyah University of Makassar.

Keywords: Menstruation, stressor, college students
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angkatan 2019,

Metode : Jenis penclitian ini merupakan penelitian observastonal analitik dengan
menggunakan pendekatan cross sectional. Penelitian ini dilakukan di Fakultas
Kedokteran dan Ilmu Kesehatan Universitas Muhammadivah Makassar.

Hasil : Berdasarkan hasil kuesioner tingkat stress yang diberikan kepada Mahasiswi
Fakultas Kedokteran Universitas Muhammadiyah Makassar Angkatan 2019
Sebagian besar responden yaitu sebanyak 31 Mahasiswi 51,7% responden
mengalami stress ringan memiliki gangguan haid (siklus menstruasi lama haid
biasanya dan jumlah pembalut vang digunakan perhari) yang tidak normal,

Kesimpulan : Ada hubungan yang cukup kuat antara Tingkat Stres dengan
Gangguan Haid pada mahasiswi Fakultas Kedokteran Universitas Muhammadiyah
Makassar Angkatan 2019.

Keywords: Menstruasi, stressor, mahasiswi
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sempumna bagi alam semesta Ajarannya yang kompherhensif menyeluruh dalam
segala aspek dan dimensi manusia.[1]

Pada masa kedatangan Islam banyak masyarakat yang bertanya langsung pada
Rasul tentang hakikat haid Seketika itu,turunlah wahyu Allah sebagai jawaban atas

pertanyaan tersebut. Sebagaimana Firman Allah dalam QS. Al Bagarah 222:
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terlepasnya lapisan terdalam rahim (endometrium), yang dimulai setelah 14 han
ovulasi atau dihasilkannya ovum. Menstruasi ini berlangsung selama kurang lebih
7 hari, yang tersusun dalam siklus yang terjadi secara kompleks. Siklus menstruasi
i dipengaruhi secara penuh oleh hormon yang dihasilkan oleh tubuh | 1]




Perubahan fisiologis dalam tubuh wanita yang terjadi secara berkala dan
dipengaruhi oleh hormon reproduksi baik FSH-Estrogen atau I.H-Progesteron.
Periode ini penting dalam hal reproduksi. Pada manusia, hal ini biasanya terjadi

sctiap bulan antara usia remaja sampai‘menopause. Selain manusia, periode ini

N3

Definisi rem
tumbuh menjad ¢
yang mencakup kematangan mental,
sebenarnya tidak mempunyai tempat yang jelas karena tidak termasuk golongan

anak tetapi tidak juga golongan dewasa atau tua. [2]

Pada saat remaja terjadi perubahan perubahan psikologis seperti emosi yang
tidak stabil sehingga dapat mempengaruhi remaja dalam menghadapi dan
memecahkan masalah vang sedang dialami Keadaan emosi vang selalu berubah-




ubah akan menyebabkan remaja sulit memahami diri sendiri dan akan mendapatkan

Jjalan yang buntu. Apabila masalah tidak ditangani secara benar, maka akan

menimbulkan stres pada remaja.[2]

Berbagai macam perubahan emosi akibat suatu stresor telah dihubungkan
dengan adanya fluktuasi hormonal selama siklus menstruasi. Beberapa penelitian
menunjukkan stresor seperti meninggalkan keluarga, masuk kuliah, bergabung
dengan militer, atau memulai kerja baru berhubungan dengan tidak datangnya

menstruasi, meningkatkan panjang siklus menstruasi atau jadi menunda periode




setiap bulannya. Adanya perbedaan latar belakang sosiodemografi, tingkat aktivitas
dan tingkat kemampuan adaptasi diduga juga menyebabkan timbulnya keluhan

stress. [2]

Siklus menstruasi yang tid

hi oleh beberapa faktor,

terhadap Gangguan Haid pada Mahasiswi Fakultas Kedokteran Universitas

Muhammadiyah Makassar Angkatan 2019”

B. Rumusan Masalah

Penelitian ini dimaksudkan untuk menjawab pertanyaan penulis :




1. Apakah ada pengaruh stress psikis terhadap gangguan haid pada mahasiswi
fakultas kedokteran universitas muhammadiyah makassar ankatan 2019 7

C. Tujuan Penelitian

1. Tujuan Umum
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D. Manfaat Penelitian
Hasil Penclitian ini diharapkan dapat bermanfaat bagi:
1. Manfaat Akademik

a. Sebagai salah satu informasi bagi pembaca untuk kepentingan
pengembangan referensi terkait stress psikis terhadap pangguan haid serta

menambah ilmu secara teoritis




b. Sebagai bahan acuan atau bahan pembanding bagi peneliti selanjutnya
dalam bidang yang sama.
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A. Stres Psikis
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Pada tingkat stres imi sering terjadi pada kehidupan seharihari dan kondisi ini
dapat membantu individu menjadi waspada dan bagaimana mencegah berbagai
kemungkinan yang akan terjadi. Stres ini tidak merusak aspek fisiologik seseorang.
Pada respon psikologi didapatkan merasa mampu menyelesaikan pekerjaan lebih
dari biasanya, namun tanpa disadan cadangan energi semakin menipis, pada repons
perilaku didapatkan semangat kerja yang terlalu berlebihan, merasa mudah lelah




dan tidak bisa santai. Situasi ini tidak akan memmbulkan penyakit kecuali jika
dihadapi terus menerus [ 12)

b. Stres Sedang

/ Juw WQ \"\\

‘»,.r//”,:‘l\‘\\\\

Pada tingkat stres i, persepsi individu sangat menurun dan cenderung
memusatkan perhatian pada hal-hal lain. Semua perilaku ditujukan untuk
mengurangi stres. Individu tersebut mencoba memusatkan perhatian pada lahan
lain dan memerlukan banyak pengarahan. Pada tingkat stres ini juga mempegaruhi
aspek fisiologik vang didapatkan seperti, gangguan sistem pencernaan semakin
berat, ketidakteraturan pada siklus menstruasi, debaran jantung semakin keras,




sesak napas dan sekujur tubuh terasa gemetar. Pada respon psikologis didapatkan,
merasa kelelaban fisik semakin mendalam, timbul perasaan takut, cemas yang

semakin meningkat, mudah bingung dan panik. Respons perilaku dapat terjadi

tekanan darah tinggi. Kerugian dari individu yang mengalami distres yang panjang
dan berulang adalah menurunnya produktivitas di tempat kerja dan di sekolah,
merasa tidak gembira, penyakit fisik, energi vang rendah, tenaga yang terbuang
percuma, kurang berkembangnya karir pekerjaan, menurunnya kepuasan hidup,
pekerjaan dan hubungan, harga diri yang rendah, ketidakterlibatan dalam persoalan
umum, hilangnya ketertarikan dalam hubungan seksual [5]
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c. Positive stress, adalah jenis stres yang dapat membantu untuk mengerjakan
hal-hal tertentu, misalnya positive stress membantu mendorong seseorang
untuk mengerjakan suatu tugas dalam waktu yang terbatas [5]

4. Faktor-faktor penyebab st
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b. Kognitif
Stres pada individu tergantung bagaimana mereka membuat penilaian secara
kognitif dan menginterprestasikan suatu kejadian. Penilaian kognitif adalah istilah
vang digunakan untuk menggambarkan interprestasi individu terhadap kejadian-
kejadian dalam hidup mereka sebagai suatu yang berbahaya, mengancam, atau
menantang (penilaian primer) dan keyakinan mereka apakah mereka memiliki

11




kemampuan untuk menghadapi suatu kejadian dengan efektif (penilaian sekunder).
Strategi “pendekatan” biasanya lebih baik dari pada strategi “menghindar” [12]

c. Kepribadian

Penilaian strategi mengatasi ma
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kelompok etnis minoritas sepanjang sejarah telah mengalami sikap permusuhan,
prasangka, dan ketiadaan dukungan yang efektif selama krisis, yang menyebabkan
pengucilan, isolasi sosial dan meningkatnya stres. Keadaan ekonomi merupakan
stresor yang kuat dalam kehidupan warga yang miskin. Kemiskinan terutama
dirasakan berat di kalangan individu dari etnis minoritas dan keluarganya.[12]




5. Gejala Stres
Secara umum, seseorang mengalami stres dan akan menampilkan gejala-gejala

yang meliputi tiga kategori umum vaitu:

a. Gejala Fisiologis.
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Gejala stres yang berkaitan dengan perilaku meliputi perubahan dalam
tingkat perubahan dalam kebiasaan makan, merokok dan konsumsi alkohol,

bicara cepat, gelisah, dan gangguan tidur.[6]
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B. Siklus Menstruasi

1. Pengertian Siklus Menstruasi

Organ reproduksi wanita terdiri dari organ reproduksi luar dan organ reproduksi
dalam yang memiliki fungsi yang berbeda-beda. Organ reproduksi luar berfungsi
sebagai jalan masuk sperma kedalam tubuh wanita dan sebagai cara melindungi
tubuh organ reproduksi dalam dan berbagai organisme penvebab infeksi.
Sedangkan, organ dalam membentuk semua jalur reproduksi yang terdiri dan

indung telur (ovarium) untuk menghasilkan telur, tuba falopii (ovidak) sebagai




tempat berlangsungnya pembuahan, rahim (uterus) tempat berkembangnya embrio

menjadi janin dan vagina yang merupakan jalan bagi janin (Nugroho, 2011) [7]
a. Organ Reproduksi Eksternal

sebelah dalam labia minora mempunyai banyak pembuluh darah. [14)
* Klitonis terdin atas jaringan erektil yang mempunyai banyak ujung saraf,

dan sangat sensitif terhadap sentuhan, tekanan, dan suhu. Klitoris merupakan organ

yang paling sensitif terhadap stmulasi dan mempunyai peran sentral dalam

rangsangan seksual[14)

* Vestibulum adalah area vulva di sebelah dalam labia minora. Permukaan

vestibulum yang tipis dan agak berlendir, serta mudah terintasi oleh bahan kimia

15




(deodoran semprot, busa sabun), panas, rabas, serta friksi. Pada vestibulum
terdapat ostium urinalis (meatus) dan ostium vaginalis (introitus), Selain itu, pada

bagian ini juga terdapat himen yang merupakan jaringan membranosa yang bersifat

b. Organ Genitalia Internal

Organ genitalia internal wanita terdiri atas vagina, uterus, tuba falopii dan
ovarium (Bobak, Lowdermik, & Jensen, 2005; Farage & Maibach, 2006. Potter &
Perry, 2006; Whylie, 2005; Smeltzer & Bare, 2002; Lumsden & Hickey, 2000 [14]
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e Vagina merupakan kanal fibromuskular vang dilapisi oleh membran
mukosa, dan terbentang dan depan (vulva) ke belakang (serviks) sepanjang 7.5

sampai 10 cm. Dinding vagina tidak mengandung kelenjar, tetapi tetap lembab

akibat sekresi kelenjar servikal dan rembesaficairan dari pembuluh darah. Cairan

N

AN

sedangkan fundus atau korpus merupakan bagian atas uterus yang lebih besar [14)
e Tuba falopii berada pada bagian atas uterus dan berakhir pada fimbriae,
bagian yang berbentuk seperti jan di dekat ovanium. Tuba falopni berfungsi sebagai

saluran lewatnya ovum dan sperma sehingga fertilisasi dapat terjadi. [14]
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* Ovarium adalah badan oval yang berukuran sebesar kacang hijau, satu pada
masing-masing sisi uterus. Ovarium berfungsi untuk memproduksi ovum. Selain

itw, ovarium juga memproduksi hormon estrogen dan progesteron, serta sejumlah

| 3. Fisiologt siklus menstruasi

Siklus menstruasi diregulasi oleh hormon Luteinizing Hormone (LH) dan
Follicle Stimulating Hormone (FSH), vang diproduksi oleh kelenjar hipofisis,
mencetuskan ovulasi dan menstimulus ovarium untuk memproduksi estrogen dan
progesteron. Estrogen dan progesteron akan menstimulus uterus dan kelenjar

payudara agar kompeten untuk memungkinkan terjadinya pembuahan (Rosenblatt,

18




2007). Siklus menstruas) terdin atas tiga fase yaitu fase folikular (sebelum telur
dilepaskan), fase ovulasi (pelepasan telur) dan fase luteal (setelah sel telur
dilepaskan) (Rosenblatt, 2007). Menurut Wikjosastro (2006), siklus menstruasi

terdin atas tiga fase, yaitu fase menstrdasi. proliferasi dan sekresi. Menstruasi

.
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W
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Hormon ini kemudian menstimulasi pe m‘ﬁl 2 ) folikel, tiap folikel berisi
sebuah telur. Akhir fase, biasanya hanya satu folikel yang berkembang, disebut
folikel de Graaf. Folikel im kemudian segera memproduksi estrogen dan
progesteron vang menckan produksi FSH. Sehingga lobus anterior hipofisis
mengeluarkan hormon gonadotropin yang kedua yakni LH (Rosenblatt, 2007). [7]

Folikel de Graaf yang metang banyak mengandung estrogen dan menyebabkan
endometrium tumbuh dan berproliferasi Pada beberapa referensi ini disebut fase

18




prohiferasi. Fase folikular sampai fase proliferasi berlangsung selama 13-14 hari

dan merupakan fase terlama Fase ini menjadi pendek saat mendekati menopause

Fase ini berakhir tepat saat LH meningkat tiba-tiba (Rosenblatt, 2007). [7]

Sesudah folikel pecah, terbentuklah korpus luteum yang menghasilkan peningkatan
produksi progesteron. Progesteron menyebabkan penebalan dan pengisian
endometrium dengan cairan dan nutrisi untuk fetus Begitu juga pada serviks,
mucus menebal agar sperma atau bakteri masuk ke uterus. Selain itu terjadi

pemingkatan suhu selama fase ini dan menetap sampai peniode menstruasi dimulai.

20




Kadar estrogen pada fase im, menjadi tinggi untuk menstimulasi endometrium agar
menebal.  Peningkatan kadar hormon tersebut mendilatasikan dukius-duktus
kelenjar susu. Schingga payudara menjadi bengkak dan nyeri tekan (Rosenblatt,
2007)(7]
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Changing hormone levels during the mensirual cycle.
Gambar 2.3 Fisiologi Siklus Menstruasi

Samber : Atlas Anatoa, 2013

4. Regulasi Neuroendokrin saat Menstruasi

Aktivitas saraf menyebabkan pelepasan GnRH (gonadotropin releasing
hormone) dengan cara pulsatil terutama terjadi di dalam mediobasal hipotalamus

21




khususnya di nukleus arkuatus. Banyak pusat saraf dalam sistem limbic otak

menghantarkan sinval ke nukleus arkuatus untuk modifikasi intensitas GnRH dan

frekuensi pulsasi Hipotalamus menyekresikan GnRH secara pulsatil selama

J«q J\ \
ﬂlf F:T\ \\
V4

, L

Estrogen memiliki efek yang sangat kuat dalam proses umpan balik negative ini,
bila terdapat progesteron maka efek penghambatan akan berlipat ganda. Melalui
umpan balik positif, kadar estrogen yang rendah dan meningkat pada fase awal
folikel menghambat sekresi LH, tetap kadar estrogen yang tinggi pada saat puncak
sekresi ILH dan memmbulkan lonjakan LH_ [7]




Konsentrasi estrogen plasma yang tinggi bekerja langsung pada hipotalamus

untuk meningkatkan frekuensi denyut sekresi GnRH, schingga mengingkatkan

sekresi LH dan FSH. Kadar tersebut juga bekerja langsung pada hipofisis anterior
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akhimya akan menyebabkan penurunan  hormon  steroid secara tajam,
mengakibatkan lenyapnya efek inhibisi dari hormon FSH dan LH sehingga sekresi
kedua hormon ini meningkat. Dibawah pengaruh kedua hormon i, sekelompok
folikel baru kembali mengalami proses pematangan (Sherwood dalam Saadiah |
2014; Guyton, 2006 [7]
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kadar estrogen dan progesteron tidak normal. Biasanya gangguan menstruasi yang
sering terjadi adalah siklus menstruasi tidak teratur atau jarang dan perdarahan
vang lama atau abnormal, termasuk akibat sampingan yang ditimbulkannya, seperti
nyeri perut, pusing, mual atau muntah (Prawirohardjo, 2008), 8]

a. Menurut Jumlah Perdarahan

1.) Hipomenorea
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Perdarahan menstruasi yang lebih pendek atau lebih sedikit dan  biasanya.
Hipomenorea tidak mengganggu fertilitas. Hipomenorea adalah perdarahan

dengan jumlah darah sedikit (<40 ml), melakukan pergantian pembalut 1-2 kali per

hari, dan berlangsung selama 1 sgja. Hipomenorea disebabkan oleh karena

kesuburan endometrium

endokrin). [8,18]

b. Menurut Siklus atau Durasi Perdarahan
1.) Polimenorea
Siklus menstruasi tidak normal, lebih pendek dari biasanya atau kurang dari 21
hari. Wanita dengan polimenorea akan mengalanmi menstruasi hingga dua kali atau
lebih dalam sebulan, dengan pola teratur dan jumlah perdarahan vang relatif sama

atau lebih banyak dan biasanya. Polimenorea dapat terjadi akibat adanya
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ketidakseimbangan sistem hormonal pada aksis hipotalamus hipofisis-ovarium.
Ketidakseimbangan hormon tersebut dapat mengakibatkan gangguan pada proses
ovulasi (pelepasan sel telur) atau memendeknya waktu vang dibutuhkan untuk

berlangsungnya suatu siklus mens didapatkan menstruast

vang lebih sering Gangguan k pat terjadi pada 3-5 tahun

¥
Byl il

siklus menstruasi ne _ nast menjadi lebih
Jarang terjadi. Penyebab lan dan terjadinya oligomenorea diantaranya adalah
kondisi stress dan depresi, sakit kronik, pasien dengan gangguan makan, penurunan
berat badan berlebih, olahraga berlehihan missal atlet, adanva tumor vang
melepaskan estrogen, adanya kelainan pada struktur rahim atau serviks vang
menghambat pengeluaran darah menstruasi, dan penggunaan obat-obat tertentu.
Umumnya oligomenorea tidak menyebabkan masalah, namun pada beberapa

kasus dapat menyebabkan gangguan kesuburan. [8]
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3.) Amenorea

Amenorea adalah keadaan tidak ada menstruasi untuk sedikitnya 3 bulan
berturut-turut. Hal tersebut normal terjadi pada masa sebelum pubertas, kehamilan

S

ZZm\
1| )

(4

tidur, mudah tersinggung, selisah, sakit kepala [8)
2.) Mastadinia.
Nyeri pada payudara dan pembesaran payudara schelum menstruasi. [8)

3.) Mittelschmerz
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Rasa nyen saat ovulasi, akibat pecahnya folikel de Graff dapat juga disertai
dengan perdarahan/ bercak. [8)

4.) Dismenorea

Rasa nyeri saat menstruasi ya

\, A

'U\I

Kusmiran (2014) mengatakan penelitian mengenai faktor risiko dari
variabilitas siklus menstruasi adalah sebagai berikut:

a. Berat Badan

Berat badan dan perubahan berat badan memengaruli fungsi menstruasi,

Penurunan berat badan akut dan sedang menyebabkan gangguan pada fungsi
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ovarium, tergantung derajat tekanan pada ovarium dan lamanya penurunan berat
badan. Kondisi patologis seperti berat badan vang kurang/kurusdan anorexia
nervosa yang menyebabkan penurunan berat badan yang berat dapat menimbulkan

amenorrhea. [12]

b. Aktivitas Fisik
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gangguan pada hormon FSH (Follicle Stimulating Hormone), dan LH (Lutenizing
Hormon), maka akan mempengaruhi produksi estrogen dan progesteron yang
menyebabkan ketidak teraturan siklus menstruasi. [12]

d. Diet

Dapat memengaruhi fungsi menstruasi. Vegetanian berhubungan dengan

anovulasi, penurunan respons hormon pituitary, fase folikel yang pendek. tidak
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normalnya siklus menstruasi (kurang dari 10 kalitahun). Diet rendah lemak
berhubungan dengan panjangnya siklus menstruasi dan periode perdarahan Diet
rendah kalori seperti daging merah dan rendah lemak berhubungan dengan

amenorrhea. [12]
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Adanya penyakit-penyakit endoknin seperti diabetes, hipotiroid, serta hipertiroid
vang berhubungan dengan gangguan menstruasi. Prevalensi amenorrhea dan
oligomenorrhea lebih tinggi pada pasien diabetes Penyakit polystic ovarium
berhubungan dengan obesitas, resistensi insulin, dan oligomenorrhea. Amenorrhea
dan oligomenorrhea pada perempuan dengan penyakit polystic  ovarium
berhubungan dengan insensitivitas hormon insulin dan  menjadikan perempuan
tersebut obesitas, Hipertiroid berhubungan dengan oligomenorrhea dan lebih lanjut




menjadi  amenorrhea.  Hipotiroid berhubungan dengan polymenorrhea dan

menorraghia [12]
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vang terletak di dalam kepala. [7]

C. Hubungan Stress Psikis dan Siklus Menstruasi

Stresor dapat memengaruhi semua bagian dan  kehidupan seseorang,
menyebabkan stres mental, perubahan perilaku, masalah-masalah dalam
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berinteraksi dengan orang lain, dan keluhan-keluhan fisik salah satunya gangguan

siklus menstruasi. [9]
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neuroendokrinologi sebagai sistem yang besar peranannya dalam reproduksi
wanita. Gangguan pola menstruasi ini melibatkan mekanisme regulasi intergratif
yang memengaruhi proses biokimia dan seluler seluruh tubuh termasuk otak dan
psikologis. Pengaruh otak dalam reaksi hormonal terjadi melalu jalur
hipotalamushipofisis-ovanium vang meliputi multicfek dan mekanisme kontrol

umpan balik. [9]
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Pada keadaan stres terjadi aktivasi pada amygdala pada sistem limbik. Sistem ini
akan menstimulasi pelepasan hormon dari hipotalamus yaitu corticotropic releasing

hormone (CRH). Hormon ini secara langsung akan menghambat sekresi
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derajat penekanan pada GnRH. Gejala-gejala ini umumnya bersifat sementara dan

biasanya akan kembali normal bila stres yang ada bisa di atasi_ [9]

Panjang pendeknya siklus menstruasi dipengaruhi oleh usia, berat badan.
aktivitas fisik, tingkat stres, genetik, dan gizi.[9]



D. Kajian kelslaman Stress Psikis dan Siklus Menstruasi

1. Stress Psikis
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maupun batin. Situasi seperti ini memunculkan berbagai macam penyakit, baik itu
penyakit fistk maupun psikis atau hati seperti kelelahan, cemas atau takut, stress
maupun tekanan yang mengakibatkan adanya gangguan keschatan mental [15]
Gangguan kesehatan mental merupakan salah satu penyakit psikologis yaitu
pengaruh dan ketidaksanggupan sescorang dalam menghadapi kemajuan yang

pesat dalam era modern. Hal ini disebabkan seseorang tidak mampu menyelesaikan



masalah yang dihadapinya. Penyakit psikis yang menggangu kesehatan mental ini
tidak membeda-bedakan jenis kelamin, status sosial, maupun agama[ 15]

Kesehatan mental adalah masalah yang memerlukan penanganan yang serius.

Apabila permasalahan itu tidak cepat ditanggapi maka akibatnya manusia di era

N

merasa damai, tenang dan aman serta adanya keserasian di antara keharmonisan
dalam fungsi jiwa serta mampu menghadapi permasalahan, mengembangkan
potensi dalam din sendin, sechingga merasakan kebahagiaan dan kepuasan dalam
diri seseorang [ 15]

Adanya keharmonisan jiwa vaitu ketika seorang tidak sulit pada saat

menyelesaikan suatu permasalahan, idak gelisah dan takut memikirkan masa vang
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akan datang, memiliki pandangan hidup yang realitas, serta tidak adanya konflik
antara pikiran, perasaan dan tingkah laku_ [15]

Sescorang yang kurang schat mentalnya yaitu orang merasa gelisah, adanva

.......
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“(yaitu) orang-orang yang beriman dan hati mereka manjadi tenteram dengan
mengingat Allah Ingatlah, hanya dengan mengingati Allahlah hati menjadi

tenteram.” (QS. Ar-Ra’d [13 ] ayat 28)

Dalam ayat tersebut diterangkan bahwa individu yang mengingat Allah maka
hati individu tersebut akan menjadi tenang dan tentram. Ketenangan dan
ketentraman hati atau jiwa akan membantu individu dalam mengelola emosi.

Penurunan stres dan kecemasan muncul pada individu vang melakukan dzikir,




schingga individu tersebut mengalami ketenangan jiwa. Agama adalah pengakuan
terhadap adanya hubungan manusia dengan kekuatan gaib vang harus dipatuhi.
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Terjemahnya:
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“Maka hadapkanlah wajahmu dengan lurus kepada agama Allah; (tetaplah atas)
fittrah Allah yang Telah menciptakan manusia menurut fitrah ity tidak ada

peubahan pada fitrah Allah. (Itulah) agama yang lurus; tetapi kebanyakan manusia

) ~
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sesungguhnya manusia tidak dapat memisahkan dirinva dengan agama, karena
hakikat agama adalah sekumpulan norma dan mlai yang sesuai dengan fitrah

manusia [15]
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agama, Orang yang schat mentalnya ialah orang yang dalam rohani atau dalam

hatinya selalu merasa tenang, damai, aman, dan tenteram [15]

Agama dalam cra modern saat in1 tidak dapat lagi dedekati dan dipahami hanya
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menjalani kehidupan( 5]

Secara psikologis, agama adalah 1lusi seseorang. Seorang pergi kepada agama
karena rasa ketidak sanggupan menghadapi masalah. Dengan demikian segala
bentuk tingkah laku keagmaan merupakan hasil manusia yang ada dani dorongan
supava seseorang terhindar dari gangguan dan dapat mendapatkan rasa aman.

Untuk kebutuhan itu seseorang menciptakan Tuhan dalam pikirannya Menurat




Hamka manusia menempatkan harapan-harapan yang besar terhadap Tuhan yang

diyakini dapat memberikan kasih savang_ rasa aman dan damai, dan rasa kebebasan

serta keberhasilan.[15]

Terjemahnya:

*“Hai anak-anak Adam, jika datang kepadamu Rasul-rasul daripada kamu yang
menceritakan kepadamu ayat-ayat-Ku, Maka Barangsiapa vang bertakwa dan
Mengadakan perbaikan, tidaklah ada kekhawatiran terhadap mercka dan tidak
(pula) mereka bersedih hati. ™ (QS. Al-A’raf [7] ayat 35)
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Terjemahnya:

“Dia-lah yang telah men
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kepada sesama, dan tidak pernah disusahkan oleh persoalan duniawi. Terakhir
selalu menyandarkan harapan hanya kepada Allah swit | 15]

‘Agama penolong dalam kesukaran jika tertimpah masalah seperti kekecewaan
vang sering dialami olch manusia bagi orang yang beragama kesukaran atau bahaya
sebesar apapun ia akan waras dan sabar dalam menghadapi masalah atau

kekecewaan tersebut. Dan agama menentramkan batin orang yang beragama, orang




akan merasakan ketentraman dalm batinnya jika dia medekatkan diri kepada Tuhan
Yang Maha Esa. [15]

Agama scbagai terapi kejiwaan adalahsagama dapat membentengi orang dari
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Jiwa dan besar sumbangan agama dalam penyembuhan. Sembahyang doa-doa dan
permohonan ampun kepada Allah semuanya merupakan cara pelegaan batin vang
akan mengembahikan ketenangan dan ketentraman jiwa kepada orang-orang vang

melakukan. [15]

Setelah menganalisa beberapa sumber rujukan buku primer maupun sekunder

vang membahas tentang manusia dan agama, hubungan agama dan kesehatan
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mental, terapi keagamaan, agama pengaruhnya terhadap kesehatan mental. Agama
dapat memberikan dampak yang cukup berarti dalam kehidupan serta keschatan,
dan agama sebagai sistem nilai berpengaruh dalam kehidupan masyarakat. Manusia
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a (Mustagim,
2007: 28). Adapun secara pelafalan, masyarakat Indonesia menyebut haid dengan
beragam istilah, ada yang mengatakan dengan menstruasi, datang bulan, garapsan,
sedang kotor, kedatangan tamu, bendera berkibar dan sebagainya (Majid dan Ulfa,

2005: 20).[16]

Adapun secara istilah, para ulama memberikan definisi yang beragam terhadap

haid (menstruasi). Ada yang mendefinisikan haid (menstruasi) sebagai darah alami




vang keluar dan seorang perempuan selama waktu tertentu ketika perempuan
mencapai usia baligh dan tidak ada faktor lain yang menvebabkan keluarnya darah,
seperti sakit, hamil, atau yang lainnya (CD ROM al-Maktabah asy-Syamilah, him.
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mereka tidak bisa leluasa beribadah seperti laki-laki. Sebenarnya, haid merupakan
nikmat besar dan Allah swt., karena perempuan yang haid masih bisa memiliki
keturunan. Perempuan vang tidak bisa memiliki keturunan justru merupakan
kekurangan besar dalam hidupnya. Oleh karena itu, anggapan bahwa haid adalah
kekurangan dan kelemahan bagi perempuan tidak sepenuhnya benar Pada saat

perempuan hamil, janin dalam kandungannya membutuhkan asupan makanan yang
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Dalam tradisi Yahudi, perempuan yang sedang haid dianggap sebagai
perempuan kotor yang bisa mendatangkan bencana sehingga harus diasingkan dari

masyarakat. Selama haid ia harus tinggal dalam gubuk khusus, tidak boleh diajak
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Terjemahnya:
“Mereka bertanya kepadamu tentang haid. Katakanlah (darah) haid adalah
kotoran, maka menjauhlah kalian dari istni kalian di tempat keluarnya haid Dan

janganlah kalian mendekati mereka sampat mereka suci. Jika mereka telah bersuci




maka datangilah (campurilah) mereka sesuai dengan cara yang diperintahkan Allah
kepada kalian. Sesungguhnya Allah menyukai orang-orang yang taubat dan orang-

orang yang menyucikan dini.[11]
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KERANGKA KONSEP

A. Konsep Pemikiran

Keterangan :

e

(Gambar 3.1 Konsep Pemikiran




B. Definisi Operasional

Tabel 3.1 Definisi Operasional Variabel

Variabel |  Definisi

(8
o
o

SEOT o |
dapat > 97
(Apriani,2014)
2. Siklus Siklus Lamanya Kuesioner |Skor Nominal
Menstruasi | menstruasi han -Siklus
(Dependent) | adalah jarak | mulainya Menstruas 21-
‘antara tanggal | menstruasi 35 hani = 1
mulainya yang lalu -Siklus
menstruasi sampai Mensiruasi <21
vang lalu dan | mulainya hari atay >35
mulai menstruasi han =0
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mensiruasi

vang  lebih
pendek  atau
Jumlah darah
lebih  sedikit
dari biasanya

berlangsun
¢ selama 1-
2 hari saja.

jumiah

-Normal:
apabila siklus
menstruasinya
21-35 han

- Tidak Normal
apabila  siklus
mensiruasinya
<21harni

pembalut lebih
dani 6 kali per
hari =0
Kategori:
-Normal 3-7
hari dan tidak
melakukan

Nominal
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e pembalut ti
Sediicus 4D lebih dari 6 kali
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-Tidak normal
>§ hari atau 1-2
hari saja dan

me
¥

mahasiswi kedokteran universitas muhammadivah makassar angkatan 2019
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Sampel dalam penelitian ini adalah seluruh Mahasiswi Program Studi
Pendidikan Dokter Angkatan 2019 Universitas Muhammadiyah Makassar
sebanyak 107 orang.

2. Besar Sampel

2010796
n = 50,594476 = 50 sampel

3. Teknik Pengambilan Sampel

Teknik pengambilan sampel pada penelitian ini di lakukan dengan teknik
Purposive Sampling, yaitu teknik pengambilan sampel dengan pertimbangkan
khusus supaya data dari hasil penelitian yang dilakukan menjadi lebih
representatif Data tersebut di dapatkan dari pembagian kuesioner vyang
diberikan kepada mahasiswi fakultas kedokteran universitas muhammadiyah
makassar angkatan 2019
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E. Kritena Inklusi dan Ekslusi

Sumber data primer adalah maten atau kumpulan fakta vang dikumpulkan
sendiri oleh peneliti saat penelitian berlangsung. Dalam penelitian ini sumber daya
yang diambil berasal dan Mahasiswi angkatan 2019 di Fakultas Kedokteran
Universitas Muhammadiyah Makassar sehanyak 107 orang yang bersedia menjadi




G Alur P:neliﬁan

Meminta permohonan izin untuk

Kesimpulan

Gambar 4, | Alur Penelitan
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Rumus :
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penelitian. Setelah dijelaskan, lembar informed consent diberikan ke subjek
penelitian, jika setuju maka informed consent harus menandatangani oleh subjek
penelitian.

2. Anonimity
Anonimity adalah tindakan menjaga kerahasiaan subjek penelitian dengan tidak
mencantumkan nama pada informed consent dan kuesioner. cukup dengan 1misial
pada masing-masing lembar tersebut.
3. Confidentiality
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Confidentiality adalah menjaga semua kerahasiaan informasi yang didapat dari
subjek penelitian.
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HASIL PENELITIAN
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Muhammadiyah Makassar diperoleh data sebagai berikut

I Karakteristik responden berdasarkan siklus menstruasinya ( 3 bulan
terakhir ini)

Distribusi frekuensi responden berdasarkan siklus menstruasinya ( 3 bulan
terakhir ini) di Fakultas kedokteran universitas muhammadivah makassar.
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Siklus Menstruasi 3 bulan terakhir

Frequency Percenmt®o
1. <21 Hari 13 21.7
(Polimenorea) | S— =
2. [21-35hari 44| B3
3 > 35 hari
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| Total 60 100.0
Sumber : Data Primer 2020

Menurut tabel 5.2 berdasarkan lama haid biasanya, sebanyak 60 responden atau
sampel dari Mahasiswi  angkatan 2019 Fakultas kedokteran universitas
muhammadiyah makassar, diperoleh sebagian besar 56 orang responden (93.3%)
lama haid biasanya berada pada 3-7 hari sedangkan lama haid biasanya yang 8
hari atau hipeminorea sebanyak 4 orang (6,7%).
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3. Karaktenistik responden berdasarkan pembalut yang dihabiskan dalam
sehari.

Distribusi frekuensi responden berdasarkan pembalut vang dihabiskan dalam
sehari di Fakultas kedokteran universitas muhammadiyah makassar

Percent®o
80.0
20.0
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wadival
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Tingkat Stress
Frequency Percent™
L Normal 20 333
2 Ringan 3l 517
% Sedang 9 150
Total 60 100.0

Sumber : Data Primer 2020

Menurut tabel 5.4 berdasarkan tingkat stress, sebanyak 60 responden atau
sampel dan  Mahasiswi  angkatan 2019 Fakultas kedokteran umversitas




C. Analisis Bivariat

1. Hubungan tingkat stress dengan gangguan haid

Tabulasi silang Hubungan Tingkat Stréss dengan Gangguan Haid di Fakultas
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makassar. diperolch menunjukkan bahwa sebagian besar responden yang tingkat
stressnya ringan dengan total 31 orang responden, memiliki gangguan haid (siklus
menstruasi) yang tidak normal sejumlah 7 mahasiswi dengan total persentase 22,6%
lebih banyak daripada tingkat stress yang lainnya.




Asymptotic Significance
Value df (2-sided)

. on
017

n.d
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Normal __ Tidak Normal ___ Total

Stres  Normal  Count 19 20
% within Stres. 950%  50%  100.0%
Ringan Cout 29 o 31

- %withinStres  64.5% 355%  100.0%
Sdang  Cowmt 6 IR
_ withinSwes  667%  333%  1000%
Total Comt 45 15 %
% within Stres 75.0% 25.0%  100.0%

Sumber : Data Primer 2020




Menurut tabel 5.9 berdasarkan Hubungan tingkat stress dengan gangguan haid
dengan kategori Lama haid biasanya dan jumlah pembalut yang digunakan perhari
sebanyak 60 responden atau sampel dari Mahasiswi angkatan 2019 Fakultas
kedokteran universitas muhammadivah makassar, diperoleh menunjukkan bahwa
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universitas muhammadiyah makassar.
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Berdasarkan hasil penelitian yang dilakukan diketahui dari 60 responden,
didapatkan mahasiswi mengalami siklus menstruasi yang tidak normal yang
totalnya berjumlah 16 responden (26.7%) yang dimana sebagian besar mengalami

- 1.7%) dan sisanya Oligomenorea
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a. Hipomenorea adalah perdarahan haid yang lebih pendek dan atau kurang
dari biasa. Hipomenorea disebabkan oleh karena kesuburan endometrium kurang
akibat dari kurang gizi, penyakit menahun maupun gangguan hormonal. Adanya
hipomenorea tidak mengganggu fertilitas. [19]

b. Hipermenorea (Menoragia) Hipermenorea adalah perdarahan haid yang
lebih banyak dari normal, atau lebih lama dari normal (lebih dari & hari). Sebab
kelainan ini antara lain karena hipoplasia uteri (mengakibatkan amenorea,
hipomenorea), asthenia (terjadi karena tonus otot kurang), myoma uteri
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(disebabkan oleh kontraksi otot rahim kurang, cavum uteri luas, bendungan
pembuluh darah balik), hipertensi, dekompensio cordis, infeksi (misalnya
endometnitis, salpingitis), retofleksi uteri (karena bendungan pembuluh darah
balik), penyakit darah (misalnya werlhofT dan hemofili) (Lusa;2010).[19)
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Stresor adalah semua kondisi stimulasi yang berbahaya dan menghasilkan reaksi
stres, misalnya jumlah semua respons fisiologis nonspesifik vang menyebabkan
kerusakan dalam sistem biologis, Stress reaction acute (reaksi stres akut) adalah
gangguan sementara yang muncul pada seorang individu tanpa adanya gangguan
mental lain yang jelas, terjadi akibat stres fisik dan atau mental yang sangat berat,
biasanya mereda dalam beberapa jam atau hari. Kerentanan dan kemampuan koping
(coping capacity ) seseorang memainkan peranan dalam terjadinva reaksi stres akut
dan keparahannya. Jenis stresor meliputi fisik, psikologis, dan sosial. Stresor fisik
berasal dari luar din individu, seperti suara, polusi, radiasi, suhu udara, makanan,
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zat kimia, trauma, dan latihan fisik yang terpaksa. [19]

Pada stresor psikologis tekanan dari dalam diri individu biasanya yang bersifat
negatif yang menimbulkan frustasi, kecemasan, rasa bersalah, khawatir hc.riahihan,
marah, benci, sedih, cemburu, rasa kasihan pada diri sendiri, serta rasa rendah diri,
sedangkan stresor sosial yaitu tr:kanan d disebabkan oleh interaksi individu
dengan hngkungannyn [19]
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as kedokteran
universitas muhammadiyah makassar berdasarkan pa aid dibagi menjadi
dua kategon yaitu siklus menstruas: dan lama haid biasanya serta jumlah pembalut
vang diganti perhan lalu masing-masing dan kedua kategon imi di hubungkan
dengan tingkat stress dari responden.

1. Stress dengan siklus menstruasi

Prawirohardjo (2007) menyatakan saat terjadi stres maka akan terjadi respon
tubuh dimana amygdala pada sistem limbik akan diaktivkan sehingga akan
merangsang hipotalamus menghasilkan hormon Gonadotropin Releasing Hormon
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siklus menstruasi dengan menggunakan uji Chi-Square Tests dan diperoleh hasil
nilai p = 0,011 yaitu p < 0,05 yang menunjukkan ada hubungan bermakna antara
tingkat stres dengan siklus menstruasi

Hasil penehitian ini sejalan dengan penglitian Nurlaila, dkk (2015) di Poltekes

NS G

pada tingkat stres¢
berjumlah | mahasiswi denga 5] eea didapatkan total dan
hubungan tingkat stress dengan gangguan haid (hipeminorea) yang tidak normal
vaitu sebanyak 15 mahasiswi dengan persentase 25 0%

Dalam penelitian ini penulis mencari hubungan antara tingkat stres dengan
gangguan haid (hipeminorea) dengan menggunakan uji Chi-Square Tests dan
diperoleh hasil nilai p = 0,040 yaitu p < 0,05 yang menunjukkan ada hubungan
bermakna antara tingkat stres dengan pangguan haid {Hmﬂm} berdasarkan
Lama haid biasanya dan jumlah pembalut yang digunakan perhari di Fakultas
kedokteran universitas muhammadivah makassar,
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A. Kesimpulan

Berdasarkan hasil penelitig oleh peneliti, maka dapat

diambil kesimpulan seb: /,/ : \
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Berdasarkan kesimpulan penelitian di atas, ada beberapa saran yang dapat
disampaikan, yaitu:

I. Bagi institusi, dalam proses pembimbingan akademik dani dosen PA
(Penasehat Akadermk), agar mendorong mahasiswanya lebih terbuka dalam
mengkonsultasikan masalah-masalah atau halangan-halangan vang dihadapi
dalam proses akademik sehingga dosen PA dapat membantu serta
mengurangi beban stres yang dirasakan oleh mahasiswanya.

2. Bag masyarakat pada umumnya dan mahasiswi pada khususnya dalam
menghadapi stres agar menjadikan stres sebagai suatu motivasi bukan
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sebagai suatu tekanan sehingga tidak berakibat buruk bagi kesehatan, salah
satunya siklus menstruasi.

3. Bagi peneliti selanjutnya diharapkan dapat menjadi pertimbangan masukan
dalam penelitian selanjutnya yang meneliti tentang stress, baik itu kaitannya
dengan pola siklus menstruasi matipun denga mnny:
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Lampiran 1
LEMBAR PERMOHONAN MENJADI RESPONDEN

Kepada Yth:

Saudan sebagai calon Responden

Mahasiswi Kedokteran Angkatan 2019 sitas Muhammadiyah Makassar

Yang bertanda tangan dibawah ini

Nama : Siti Nur Insani

NIM : 10542110811

//, e
¢ N ///'ulu‘\\\\
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ALY ‘5\

NIM 105421108117




LEMBAR PERSETUJUAN

Yang bertanda tangan dibawah ini, saya,
Menvatakan bahwa:
1. Telah mendapat penjelasan tent:

Siklus Menstruasi ~ /

2. Telah diberi kesempata

//« S MUK,

3. Kﬂpﬂtﬂsan J e i

,./S"Q?,‘“P‘K |

7 |

i 3 :
Y o :
1 dalam p 1{1dan 1nt, d
s £ Cam, e

clitian “Tingkat Stress Remaja dengan




Lampiran 2

LEMBAR KUESIONER
KUISIONER MENSTRUASI
Nomor Responden
A IDENTITAS SAMPEL
1. Nama lengkap
2. Usia
4. No. Telp/ HP

b

2. Berap: i ab QQ\“ af’l,///i/

”,
0
.
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KUISIONER TINGKAT STRESS

Petunjuk Pengisian:

1. Tulislah identitas diri pada lembar jawaban yang telah disediakan

2. Berilah tanda (V) salah satu altenatif j pada setiap persoalan dibawah
ini

3. Beri tanggapan terhadap sem gan jujur sesuai dengan

keadaan dan key salah satu jawaban
yang benar ataupun sal
Keterangan : N 4
TP : tidak pe
JR : jaran o A A v
KK : k
S B
SL: v

silang 54 ' 1 Z
Tidak Lan
kea ! yang
terlintas “r S N

NO. V SL

A P

: Saya
marah kas

2. | Saya DF
terhadap

Saya me

Saya menemukan din saya m
merasa kesal.

5. Saya merasa telah menghabiskan
banyak energi untuk merasa cemas
6. Saya merasa din saya menjadi tidak
sabar ketika mengalami penundaan (
menunggu sesuatu )

7. Saya merasa bahwa saya mudah
tersinggung
Sava merasa sulit untuk beristirahat.
Saya merasa bahwa saya sangal
mudah marah

10. | Saya merasa sulit untuk tenang
setelah sesuatu membuat saya kesal

o

oo
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11.

Saya sulit untuk sabar dalam
menghadapi gangguan terhadap hal

vang sedang sava lakukan.

12. | Saya sedang merasa gelisah.

13. | Saya tidak dapat memaklumi hal
apapun vang menghalangi saya uil
menyelesatkan hal yang sedang'ss

lakukan.

Saya merasa diri saya

teman sekelns saya bising dan
mempengaruhi situasi kelas online

Saya merasa tidak nyaman ketika
maten vang diberikan tidak sava

mengerti dan saya malu bertanya
karena takut ditertawakan

23

Saya merasa tidak nyaman ketika

tidak dapat mengatur waktu antara
kegratan orgamsasi dan akademik

24

Saya sangat tidak nyaman ketika
hasil akademik saya tidak sesuai

dengan pengharapan orang tua




Lampiran 3
Frequencies Tingkat Stres
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Stres.4 Percen
o : i t Cumulative F
N . :Hﬂ_a 233 233
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i . - 56.7
200 12 200 200 76.7
3.00 13 27 217 98.3

Stres.7

Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percenl
Valid 00 16 26.7 26.7 267
1.00 17 283 83 550
2.00 15 25.0 250 80O
300 9 150 150 950
400 50 50 1000

Total 80 100.0 100.0
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Stres.11
i Freguency Parcent Valid Percent ‘Cumulative Percent
Valid .00 12 200 20.0 20.0
100 21 350 350 55.0
200 15 250 250 . B0O




3.00 10 16.7 16.7 96.7
400 2 33 a3 100.0
Total 60 100.0 100.0
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3.00 - 100 10.0 983
4.00 1 17 17 1000
Total 60 100.0 100.0

Stres.15

Frequency Percant

Valid Percent Cumulative Percent




233 233
48.7

Stres.18

Frequency Percent Valid Percent ___ Cumulative Percent
velid 00 24 400 400 40.0
100 19 37 317 717
200 10 16.7 87 88.3
300 N 4 67 87 95.0
4.00 3 50 50 100.0

Total 60 100.0 100.0




Stres.19

Freguency Percant

Walid Percent Cumulative Percent
00 14 233 233 233
1.00

s Ry .

,‘P\a |nur'44¢
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S vy
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)
Freguency Percenl Valid Percent Cumulative Percent

vaid 00 12 200 200 200
100 14 233 233 433

200 19 317 31.7 75.0
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3.00 8 10.0 100 85.0
4.00 9 15.0 15.0 - 100.0
Total 60 100.0 100.0

0.0
\\\\g\nml//

7

00 12 200 20.0 200
100 14 233 233 433
200 21 350 35.0 783
3.00 8 150 15.0 93.3
4.00 4 8T 6.7 100.0
Total 60 100.0 100.0

Stres.26
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Total 60 100.0 100.0
Frequency Percent Valid Percent  Cumulative Percent
Valid  Normal 20 333 33 333
‘Ringan 3 sy 517 85.0
Sedang 9 15.0 150 1000

Total 60 100.0 1000




Kategori Siklus Menstruasi
Cumulative
Frequency _ Percenl  Valid Parcent Percant
Vaid  Nomal PEET By ma
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Lampiran 5
Hasil Analisis Bivariat
Frequencies
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