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ABSTRACT 
Masa remaja merupakan masa transisi yang ditandai dengan perubahan fisik, dan psikologis. Masa ini 

terjadi pertumbuhan dan perkembangan yang sangat pesat dalam hal perubahan emosional. Kondisi 

stres akan berdampak pada siklus menstruasi pada remaja. Semakin tinggi tingkat stres yang dirasakan 

menyebabkan siklus menstruasi tidak teratur. Kualitas tidur yang baik adalah kepuasan seseorang 

terhadap tidur, dan kemungkinan penyebabnya adanya perubahan hormonal yang berkaitan dengan 

siklus menstruasi. Tujuan untuk mengetahui Tingkat stress dan Kualitas Tidur yang mempengaruhi 

siklus mentruasi pada remaja putri. Jenis penelitian Kuantitatif, desain cross sectional, jumlah sampel 

111 remaja. Teknik pengambilan sampel probability sampling, pengumpulan data menggunakan 

kuesioner, serta dianalisis menggunakan uji chi square. Dalam penelitian ini jumlah usia tertinggi 

dalam penelitian di usia 16 tahun sebanyak 37 orang dengan persentase (43%), mayoritas berberat 

badan di rentang 41-50 kg dengan jumlah 33 orang sama dengan 38%, memiliki tinggi badan 

terbanyak yaitu di rentang 156-160 cm dengan jumlah 31 orang sama dengan 36% mengalami stress 

sedang sebanyak 51 orang dengan persentase 59%, memiliki kualitas tidur yang baik sebanyak 58 

orang sama dengan 67%, dan mengalami siklus menstruasi normal sebanyak 58 orang  yaitu 67%. 

Hasil penelitian didapatkan bahwa ada hubungan yang signifikan antara Tingkat stres dengan siklus 

menstruasi nilai p value 0,003, dan tidak ada hubungan yang signifikan antara kualitas tidur dengan 

siklus menstruasi dengan nilai p-value 0,906. Hal ini menjadi perhatian bagi pelayanan kesehatan 

dengan mengadakan penyuluhan mengenai penanganan stress dan siklus menstruasi yang baik dan 

normal. 

 

Kata kunci: kualitas tidur; siklus menstruasi; tingkat stres 

 

STRESS LEVELS AND SLEEP QUALITY THAT INFLUENCE THE MENSTRUAL 

CYCLE IN ADOLESCENT GIRLS  

 

ABSTRACT 
Adolescence is a transition period marked by physical and psychological changes. This period occurs 

very rapid growth and development in terms of emotional changes. Stressful conditions will have an 

impact on the menstrual cycle in teenagers. The higher the level of stress felt causes irregular 

menstrual cycles. Good sleep quality is a person's satisfaction with sleep, and the possible cause is 

hormonal changes related to the menstrual cycle. Objective to determine the level of tingkat stress and 

sleep quality that influence the menstrual cycle in adolescent girls. Quantitative research type, cross 

sectional design, total sample of 111 teenagers. Probability sampling technique, data collection using 

a questionnaire, and analyzed using the chi square test. In the research, the highest number of ages in 

this study was 16 years old with 37 people with a percentage of (43%), the majority weighed in the 

range of 41-50 kg with the number of 33 people equaling 38%, and had the highest height, namely in 

the range of 156 -160 cm with 31 people equals 36%. 51 people experienced moderate tingkat stress 

with a percentage of 59%, 58 people had good sleep quality, equal to 67%, and 58 people experienced 

normal menstrual cycles, namely 67%. The research results showed that there was a significant 

relationship between stress levels and the menstrual cycle with a p-value of 0.003, and there was no 

significant relationship between sleep quality and the menstrual cycle with a p-value of 0.906. This is 
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a concern for health services by providing education regarding stress management and good and 

normal menstrual cycles 

 

Keywords: menstrual cycle; sleep quality; stress level 

 

PENDAHULUAN 

Masa remaja merupakan masa transisi yang ditandai dengan perubahan fisik, emosional dan 

psikologis. Masa remaja merupakan masa peralihan dari masa kanak-kanak menuju masa 

dewasa. Masa ini terjadi pertumbuhan dan perkembangan yang sangat pesat dalam hal 

perubahan fisik, mental dan sosial (Hamidah & Rizal, 2022). Menurut World Health 

Organization (WHO) remaja adalah individu dengan rentang usia antara 10-19 tahun. 

Sedangkan menurut Kementrian Kesehatan RI, remaja merupakan individu dengan rentang 

usia 10-18 tahun. Sementara itu, menurut Badan Kependudukan dan Keluarga Berencana 

Nasional (BKKBN), rentang usia remaja adalah 10-24 tahun dan belum menikah (Andriani 

et al., 2021)Berdasarkan data WHO sebesar 75% remaja putri mengalami gangguan pada 

siklus menstruasinya. Riset yang dilakukan pada remaja di dunia, 59% remaja mengatakan 

mengalami siklus menstruasi yang teratur, 83% memiliki panjang aliran menstruasi ≤6 hari. 

88% remaja menderita dismenora, diantaranya 8,7% menyatakan absen dari sekolah dan 

49% minum obat pereda nyeri (Marques et al., 2022). Penelitian serupa yang dilakukan di 

India dan hasilnya remaja mayoritas remaja putri yang mengalami gangguan menstruasi 

sebanyak 16% remaja (Varghese et al., 2022). Penelitian lain, yang dilakukan pada remaja di 

Indonesia didapatkan sebanyak 41% remaja putri mengalami gangguan siklus menstruasi 

(Moulinda et al., 2023). 

 

Kondisi stres akan berdampak pada siklus menstruasi pada remaja putri. Semakin tinggi 

tingkat stres yang dirasakan akan menyebabkan siklus menstruasi tidak teratur. Stres dapat 

menyebabkan perubahan tertentu pada ovarium dan mempengaruhi kualitas reproduksi 

(Gupta et al., 2021) Faktor-faktor penyebab stres (stresor) secara umum dapat 

diklasifikasikan sebagai stresor internal dan stresor eksternal. Stresor internal berasal dari 

dalam diri seseorang misalnya kondisi fisik, atau suatu keadaan emosi. Stresor eksternal 

berasal dari luar diri seseorang misalnya perubahan lingkungan sekitar, keluarga dan sosial 

budaya (Maharani, 2020) Kualitas tidur merupakan takaran kebiasaan baik dan buruk tidur 

seseorang. Kualitas tidur yang tidak berkualitas dapat mempengaruhi siklus menstruasi 

melalui pengaruhnya terhadap kadar estrogen. Kualitas tidur yang buruk dapat mengambat 

produksi melatonin, merupakan hormon yang berperan dalam mengatur tidur dan juga 

memiliki fungsi mengambat produksi estrogen. Produksi melatonin yang tidak optimal dapat 

menyebabkan peningkatkan estrogen dalam tubuh sehingga secara tidak langsung 

menganggu siklus menstruasi (Siregar et al., 2022) Menurut National Sleep Foundation 

(NSF), tahun 2020 wanita lebih mungkin mengalami kurang tidur dibandingkan pria, dan 

satu kemungkinan penyebabnya adanya perubahan hormonal yang berkaitan dengan siklus 

menstruasi. Penyebab pasti dari masalah tidur ini belum sepenuhnya dipahami, tetapi 

menginggat pentingnya tidur sentral bagi kesehatan fisik dan mental, penting untuk 

mengetahui tentang siklus menstruasi dan tidur serta cara terbaik untuk tidur saat menstruasi. 

Data hasil studi pendahuluan oleh Daiyah et al., (2021) tahun 2017 remaja yang mengalami 

gangguan menstruasi sebanyak 1.118 orang, tahun 2018 mengalami peningkatan menjadi 

1.189 orang. Sedangkan, data tahun 2019 mengalami penurunan menjadi 587 orang yang 

mengalami gangguan menstruasi. Penting untuk diperhatikan bahwa peneliti tidak memiliki 

keterbaruan data prevalensi kejadian gangguan menstruasi di Kota Banjarmasin. 
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Usia berkaitan dengan toleransi seseorang terhadap stres. Pada usia remaja seringkali rawan 

terhadap stres dan emosinya sangat kuat namun dari tahap remaja awal ke remaja akhir 

terjadi perbaikan pada perilaku emosionalnya dan lebih mampu mengontrol tingkat stress. 

Menurut Kumalasari (2020) tentang perkembangan remaja dibagi menjadi tiga tahap yang 

pertama tahap remaja awal usia 10-12 tahun, yang kedua remaja pertengahan usia 13-15 

tahun, dan yang ketiga remaja akhir 16-19 tahun. Stres sebagai stimulus sistem saraf, 

dikomunikasikan melalui transmisi saraf ke sistem saraf pusat, terutama sistem limbik, dan 

kemudian melalui saraf otonom ke kelenjar hormonal (endokrin), yang mengeluarkan sekresi 

neurohormonal yang kemudian diteruskan ke hipofisis. Hormon-hormon ini dikendalikan 

oleh RH (Releasing Hormone), yang disalurkan dari hipotalamus ke hipofisis dan 

mengeluarkan gonadotropin dalam bentuk FSH (Follicle Stimulating Hormone) dan LH 

(Luteinizing Hormone, second production) melalui sistem prontal. RH dipengaruhi oleh 

mekanisme umpan balik estrogen ke hipotalamus. Produksi hormon prolaktin yang secara 

langsung berhubungan dengan aktivitas elevasi kortisol basal dan menimbulkan penurunan 

hormon LH akan di pengaruhi oleh tingkat stress. Hal ini akan berefek pada terjadinya 

gangguan siklus menstruasi (Salianto et al., 2022).  

 

Secara umum, faktor- faktor yang mempengaruhi kualitas tidur pada remaja adalah 

kelelahan, gaya hidup (aktivitas fisik), stres emosional yang dialami sebelumnya, 

kenyamanan atau lingkungan tempat tidur. Durasi tidur berpengaruh terhadap 

ketidakteraturan siklus menstruasi karena durasi tidur yang buruk dapat menghambat sintesis 

hormon melatonin yang mempengaruhi produksi dan sintesis hormon esterogen. Hal ini yang 

dapat menyebabkan ketidakteraturan siklus menstruasi. Pada remaja waktu tidur yang baik 

antara 7 – 9 jam per hari pada malam hari. (Irda mawarni et al., 2021). Tujuan dalam 

penelitian ini untuk mengetahui tingkat stress dan kualitas tidur yang mempengaruhi siklus 

mentruasi pada remaja putri. 

 

METODE 

Penelitian ini dilakukan di SMK Bina Banua Banjarmasin, Kalimantan Selatan, pada bulan 

Februari 2024. Sasaran penelitian adalah remaja putri yang bersekolah di SMK Bina Banua 

Banjarmasin kelas 1 dan kelas 2 berjumlah sebanyak 111 orang. Dalam penelitian ini 

penentuan jumlah sampel yang digunakan dengan Rumus Slovin dan uji speraman rho, 

berdasarkan perhitungan rumus solvin maka ukuran sampel yang dapat diperoleh dalam 

penelitian ini yaitu sebesar 87 siswi yang tersebar di kelas X dan XI di SMK Bina Banua 

Banjarmasin. Instrumen pengumpulan data yang digunakan pada penelitian ini adalah 

kuesioner tingkat stress (dengan nilai validitas > 0,365 dan reliabilitas > 0,888 kualitas tidur) 

dan kuesioner siklus menstruasi. 

 

HASIL 

Tabel 1 diperoleh bahwa distribusi usia responden remaja yang berusia 15 tahun sebanyak 11 

orang sama dengan 12%, berusia 16 tahun sebanyak 37 orang sama dengan 43%, 17 tahun 

sebanyak 26 orang sama dengan 30%, dan 18 tahun sebanyak 13 orang yaitu 14%. Diperoleh 

bahwa distribusi berat badan responden remaja yanh memiliki berat badan 30-40kg sebanyak 

29 orang sama dengan 33%, berat badan 41-50kg sebanyak 33 orang yaitu 38%, berat badan 

51-60kg sebanyak 18 orang sama dengan 20%, berat badan 61-70kg sebanyak 4 orang yaitu 

4,7%, dan di berat badan 71-80kg sebanyak 3 orang yaitu 3,5%.Berdasarkan table di atas 

diperoleh bahwa distribusi tinggi badan responden remaja yang memiliki tinggi badan 140-145 

cm sebanyak 5 orang sama dengan 5,8%, tinggi badan 146-150 cm sebanyak 16 orang yaitu 

17%, tinggi badan 151-155 cm sebanyak 17 orang sama dengan 19%, tinggi badan 156-160 cm 
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sebanyak 31 orang yaitu 36%, dan di tinggi badan 161-170 cm sebanyak 18 orang yaitu 20%. 

Tingkat stress katagori ringan sebanyak 8 orang sama dengan 8,1%, Tingkat stress sedang 

sebanyak 51 orang sama dengan 59% dan tingkat stress berat sebanyak 28 orang sama dengan 

32%. Kualitas tidur remaja katagori baik sebanyak 58 orang sama dengan 67%, dan yang 

mengalami kualitas tidur kurang baik sebanyak 29 orang sama dengan 32%. Dari table diatas 

diketahui bahwa siklus menstruasi katagori normal sebanyak 58 orang sama dengan 67%, dan 

yang mengalami siklus menstruasi tidak normal sebanyak 29 orang sama dengan 32%.  

 

Tabel 1. 

Karakteristik Responden 
Karakteristik Kategori f % 

Usia 15 tahun 11 12 

 16 tahun 37 43 

 17 tahun 26 30 

 18 tahun 13 14 

Berat badan 30-40 kg 29 33 

 41-50 kg 33 38 

 51-60 kg  18 20 

 61-70 kg 

71-80 kg 

4 

3 

4,7 

3,5 

Tinggi Badan 140-145 cm 5 5,8 

 146-150 cm 16 17 

 151-155 cm 17 19 

 156-160 cm 31 36 

 161-170 cm 18 20 

Tinkat Stres Ringan 8 8,1 

 Sedang 51 59 

 Berat 28 32 

Kualitas Tidur Baik 58 67 

 Kurang baik 29 32 

Siklus Menstruasi Normal 58 67 

 Tidak Normal 29 32 

Tabel 1 diperoleh bahwa distribusi usia responden remaja yang berusia 15 tahun sebanyak 11 

orang sama dengan 12%, berusia 16 tahun sebanyak 37 orang sama dengan 43%, 17 tahun 

sebanyak 26 orang sama dengan 30%, dan 18 tahun sebanyak 13 orang yaitu 14%. Diperoleh 

bahwa distribusi berat badan responden remaja yanh memiliki berat badan 30-40kg sebanyak 

29 orang sama dengan 33%, berat badan 41-50kg sebanyak 33 orang yaitu 38%, berat badan 

51-60kg sebanyak 18 orang sama dengan 20%, berat badan 61-70kg sebanyak 4 orang yaitu 

4,7%, dan di berat badan 71-80kg sebanyak 3 orang yaitu 3,5%.Berdasarkan table di atas 

diperoleh bahwa distribusi tinggi badan responden remaja yang memiliki tinggi badan 140-145 

cm sebanyak 5 orang sama dengan 5,8%, tinggi badan 146-150 cm sebanyak 16 orang yaitu 

17%, tinggi badan 151-155 cm sebanyak 17 orang sama dengan 19%, tinggi badan 156-160 cm 

sebanyak 31 orang yaitu 36%, dan di tinggi badan 161-170 cm sebanyak 18 orang yaitu 20%. 

Tingkat stress katagori ringan sebanyak 8 orang sama dengan 8,1%, Tingkat stress sedang 

sebanyak 51 orang sama dengan 59% dan tingkat stress berat sebanyak 28 orang sama dengan 

32%. Kualitas tidur remaja katagori baik sebanyak 58 orang sama dengan 67%, dan yang 

mengalami kualitas tidur kurang baik sebanyak 29 orang sama dengan 32%. Dari table diatas 

diketahui bahwa siklus menstruasi katagori normal sebanyak 58 orang sama dengan 67%, dan 

yang mengalami siklus menstruasi tidak normal sebanyak 29 orang sama dengan 32%.  
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Tabel 2.  

Analisa Bivariat 
X Cc P-value 

Tingkat stress 0,322 0,003 

Kualitas tidur -0,013 0,906 

 

Hubungan antara Tingkat stress dan siklus menstruasi 

Hasil uji bivariat didapatkan menggunakan uji speraman rho dan pada tabel diatas diketahui 

nilai signifikansi atau p-value sebesar 0,003. Karena nilai P-value 0,003 lebih kecil dari 0,05, 

maka artinya ada hubungan yang signifikan antara variabel tingkat stress dengan menstruasi 

(Singgih Santoso, 2020). Untuk Tingkat kekuatan (keeratan) hubungan variable tingkat stress 

dengan menstruasi dari output SPSS diperoleh angka koefisien korelasi sebesar 0,322 artinya 

Tingkat kekuatan hubungan (korelasi) antara variable tingkat stress dengan siklus menstruasi 

adalah sebesar 0,322 atau cukup kuat. (Singgih Santoso, 2020). Dan untuk Melihat arah 

(jenis) Hubungan Variabel tingkat stress dengan menstruasi Angka koefisien korelasi pada 

hasil diatas bernilai positif yaitu 0,322, sehingga hubungan kedua variabel tersebut bersifat 

searah (jenis hubungan searah, dengan demikian dapat diartikan bahwa Tingkat tingkat stress 

yang tinggi atau meningkat maka siklus menstruasi akan berpengaruh. (Singgih 

Santoso,2020) 

 

Hubungan antara kualitas tidur dan siklus menstruasi 

Hasil uji bivariat pada tabel 3 nilai signifikansi atau p-value sebesar 0,906. Karena nilai P-

value 0,906 > lebih besar dari 0,05, maka artinya tidak ada hubungan yang signifikan antara 

variabel kualitas tidur dengan menstuasi. (Singgih Santoso, 2020). Untuk Tingkat kekuatan 

(keeratan) hubungan variabel kualitas tidur dengan menstruasi dari output SPSS diperoleh 

angka koefisien korelasi sebesar -0,013 artinya Tingkat kekuatan hubungan (korelasi) antara 

variable kualitas tidur dengan menstruasi adalah sebesar -0,013 atau sangat lemah. (Singgih 

Santoso,2020). Dan untuk Melihat arah (jenis) Hubungan variabel kualitas tidur dengan 

menstruasi angka koefisien korelasi pada hasil diatas bernilai negatif yaitu -0,013 sehingga 

hubungan kedua variabel tersebut bersifat tidak searah (jenis hubungan tidak searah, dengan 

demikian dapat diartikan bahwa kualitas tidur yang baik atau buruk tidak mempengaruhi 

menstruasi. (Singgih Santoso,2020). 

 

PEMBAHASAN 

Sebagian besar responden berusia 16 tahun dan menurut data Riskesdas 2022 memperlihatkan 

presentase kejadian ketidakteraturan siklus menstruasi pada usia 10-29 tahun sebesar 15,2% 

(Riskesdas,2020). Sedangkan menurut berat badan mayoritas responden memiliki berat badan 

normal yaitu 41-50 kg sebanyak 38% dan tinggi badan 156-160 cm sebanyak 36%. Sebagian 

besar responden mengalami Tingkat stress sedang yaitu 51 orang, sama dengan 59%. Secara 

umum penderita stres pada remaja diestimasi mengalami tingkat stress ringan sebanyak 25%. 

Sejumlah 7% remaja dengan stres yang berkembang telah melakukan percobaan bunuh diri. 

Suatu penelitian di Amerika menyatakan 3% penduduknya kira-kira 19 juta orang mengalami 

stres kronis, dan dari jumlah tersebut 2 juta orang merupakan anak diatas 5 tahun. Percobaan 

bunuh diri dan perilaku melukai diri sendiri yang beresiko merupakan gejala stres berat yang 

menempati urutan ketiga penyebab kematian seseorang pada usia 15-24 tahun di Amerika 

yang awalnya hanya mengalami stres, sehingga stres pada remaja sangat berbahaya. (Wibowo 

et al., 2020). 

 



Jurnal Keperawatan Jiwa (JKJ): Persatuan Perawat Nasional Indonesia 
Volume  12 No 3, Agustus 2024, e-ISSN 2655-8106, p-ISSN2338-2090 
FIKKes Universitas Muhammadiyah Semarang bekerjasama dengan PPNI Jawa Tengah 

 

662 

Data menyatakan sebagian besar responden memiliki kualitas tidur yang baik yaitu 58 orang 

sama dengan 67%. Kualitas tidur dapat mempengaruhi siklus menstruasi seseorang. Hal 

tersebut dikarenakan ketika tidur proses sekresi hormon terjadi. Sehingga apabila kualitas 

tidur buruk menyebabkan kerja hormon tidak maksimal berdampak pada gangguan siklus 

menstruasi (Nahdah et al., 2022). Sebagian besar responden mengalami siklus menstruasi 

yang normal yaitu 58 orang sama dengan 67%. Pada seseorang yang mengalami stres 

disarankan untuk mengurangi faktor yang dapat menyebabkan stres dengan cara mengontrol 

emosi. Dengan mengontrol emosi dapat mempengaruhi produksi hormon kortisol menjadi 

normal. Dengan begitu seseorang tidak akan mengalami stres dan akan mempengaruhi siklus 

menstruasinya menjadi teratur (Chandra et al 2020). 

 

Hubungan Antara Tingkat Tingkat stress dan Siklus Menstruasi 

Hasil penelitian menunjukkan bahwa terdapat hubungan antara Tingkat tingkat stress dan 

siklus menstruasi di SMK Bina Banua Banjarmasin dengan nilai p-value 0,003. Hal ini berarti 

nilai p-value < 0,05 yang menunjukkan adanya hubungan antara Tingkat tingkat stress dan 

siklus menstruasi. Hal ini sejalan dengan penelitiaan Ranny et al, (2020) Tingkat stress 

berpengaruh terhadap ketidakteraturan siklus menstruasi baik tingkat stress sedang hingga 

Tingkat berat. Hal ini terjadi karena keadaan tingkat stress mempengaruhi produksi hormon 

prolaktin yang berhubungan langsung dengan peningkatan kadar hormon kortisol dan 

penurunan hormon LH (Leuteinizing Hormone) yang mempengaruhi siklus menstruasi. 

Tingkat tingkat stress menimbulkan ketidakteraturan siklus menstruasi. Tingkat stress 

merupakan respon tubuh yang tidak dapat dijelaskan secara spesifik. Respon tersebut muncul 

akibat adanya tingkat stressor atau rangsangan terhadap faktor-faktor yang mengancam sistem 

pertahanan (Farida et al, 2020). Dalam kamus Besar Bahasa Indonesia (Balai Pustaka, 2007) 

yang dimaksud dengan tingkat stress adalah gangguan atau kekacauan mental dan emosional 

yang disebabkan oleh faktor luar atau ketegangan.  Biasanya tingkat stress dikaitkan bukan 

karena penyakit fisik, tetapi lebih karena masalah kejiwaan seseorang. Selanjutnya tingkat 

stress berakibat pada penyakit fisik, yang bisa muncul akibat lemahnya dan rendahnya daya 

tahan tubuh pada saat tingkat stress menyerang. 

 

Menurut Salsabila, (2020) keseimbangan adalah kunci utama untuk terhindar dari tingkat 

stress. Oleh karena itu, sebaiknya setiap orang melakukan harmonisasi dalam hidupnya, 

keseimbangan antara lahir dan batin dunia dan akhirat. Apabila konsep harmonisasi ini telah 

di pegang dan dijalankan secara benar, pasti tingkat stress yang berkepanjangan tidak akan 

menyerang.Berdasarkan hasil penelitian dan teori, didapatkan kesimpulan bahwa terdapat 

hubungan yang signifikan antara Tingkat tingkat stress dengan siklus menstruasi remaja putri 

di SMK Bina Banua. Penelitian ini sejalan dengan hasil penelitian yang dilakukan oleh 

Ningrum, (2019) bahwa terdapat hubungan yang signifikan antara Tingkat tingkat stress 

dengan siklus menstruasi. Menurut peneliti hal ini membuktikan bahwa Tingkat tingkat stress 

seseorang dapat mempengaruhi siklus menstruasi setiap bulannya. Hal tersebut sesuai dengan 

data yang diperoleh bahwa ada dari beberapa remaja putri yang mengalami tingkat stress dan 

juga memiliki siklus menstruasi tidak teratur. Namun kebanyakan remaja SMK Bina Banua 

tidak mengalami tingkat stress dan memiliki siklus menstruasi teratur.  

 

Pada penelitian yang dilakukan Yu et al, (2019) yang menyatakan bahwa tingkat stres tinggi, 

suasana hati depresi, dan konseling psikologis dikaitkan dengan peningkatan risiko 

ketidakteraturan siklus menstruasi. Hal ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh 

Kurniasari et al (2020) mengatakan sebanyak 75,3% siswa perempuan menderita siklus haid 

tidak teratur, 65,2% mengalami stres ringan dan siklus menstruasi tidak teratur. Didukung 
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oleh penelitian yang dilakukan oleh Hidayatul et al, (2021) yang menyatakan bahwa sebesar 

89,7% siswi dengan stres berat mengalami ketidakteraturan siklus menstruasi sehingga 

didapatkan adanya hubungan antara stres dengan ketidakteraturan siklus menstruasi. 

 

Hubungan Kualitas Tidur dangan siklus menstruasi   

Hasil penelitian menunjukkan bahwa tidak terdapat hubungan antara kualitas tidur dan siklus 

menstruasi di SMK Bina Banua Banjarmasin dengan nilai p-value 0,906. Hal ini berarti nilai 

p-value >0,05 yang menunjukkan tidak adanya hubungan antara kualitas tidur dan siklus 

menstruasi. Hal ini sejalan dengan penelitiaan Veronika, (2021) bahwa kualitas tidur tidak 

terlalu berpengaruh terhadap siklus menstruasi. Hasil penelitian menunjukkan 67% responden 

mengalami kualitas tidur yang baik, sehingga faktor kualiats tidur tidak terlalu berpengaruh 

sejalan dengan penelitiaan. Menurut Nam, (2021) bahwa faktor resiko ketidakteraturan siklus 

menstruasi bisa karena olahraga yang berlebihan atau kehilangan berat badan, dan juga 

disebabkan oleh masalah kesehatan mental termasuk suasana hati depresi dan tekanan 

psikologis. 

 

Kualitas tidur didefinisikan sebagai suatu kondisi yang dirasakan oleh seseorang untuk 

memperoleh kesegaran dan kebugaran saat terbangun dan terjaga dari tidurnya (Fenny, 2020). 

Gangguan tidur berdasarkan hasil Global Score PSQI dibagi menjadi 2 katagori yaitu kualitas 

tidur baik dan kualitas tidur buruk. Jumlah remaja yang tergolong kategori kualitas tidur baik 

berjumlah 58 orang (67%), sedangkan remaja yang memiliki kualitas tidur kurang baik 

berjumlah 28 orang (32%). Gangguan tidur dapat didefinisikan sebagai suatu keadaan yang 

dirasakan oleh seseorang terhadap kondisi tubuhnya yang merasa segar dan bugar Ketika 

terbangun dari tidurnya. (Dhawam et al, 2021). Pada penelitian ini terdapat jam tidur mulai 

pukul 22.00 wib sampai dengan pukul 05.00 wib bahkan banyak yang masih terjaga diatas 

jam 22.00 sehingga banyak responden yang memiliki jam tidur kurang dari 6 jam yang tidak 

sesuai dengan anjuran. Kementrian Kesehatan republik Indonesia menyatakan 8-9 jam untuk 

usia 12-18 tahun. Studi menununjukan bahwa remaja yang kurang tidur lebih rentan terhadap 

depresi, tidak fokus dan memiliki nilai buruk disekolah. Menurut Deviliawati dan Sayati, 

(2021), tidak adanya hubungan antara kualitas tidur dengan siklus menstruasi karena waktu 

tidur responden pada penelitian unu masih mencukupi dengan bertambahnya jam tidur, 

walaupun hasl penelitian menemukan bahwa Sebagian besar responden tertidur setelah 30-60 

menit, namun responden terbangun lebih lambat, sehingga durasi tidur responden tetap sekitar 

7-8 jam. Hal ini sesuai dengan klarifikasi kementrian Kesehatan RI tahun 2019, yaitu usia 18-

40 tahun membutuhkan 7-8 jam tidur setiap harinya. (P2PTM Kemenkes RI, 2018) 

(Deviliawati&Sayati, 2021). 

 

Ketidakteraturan siklus menstruasi tersebut harus segera ditangani agar tidak terjadi 

berkepanjangan. Pada seseorang yang mengalami stres disarankan untuk mengurangi faktor 

yang dapat menyebabkan stres dengan cara mengontrol emosi. Dengan mengontrol emosi 

dapat mempengaruhi produksi hormon kortisol menjadi normal. Dengan begitu seseorang 

tidak akan mengalami stres dan akan mempengaruhi siklus menstruasinya menjadi teratur 

(Chandra et al, 2020).Wanita dengan siklus menstruasi rata-rata terjadi sekitar 28-35 hari, 

Menstruasi normal berlangsung antara tiga sampai tujuh hari (Kevin, 2020). Pada penelitian 

ini banyak yang mengalami menstruasi teratur maka pada Wanita dengan siklus menstruasi 

teratur bisa dikatakan subur. Maka dari itu, penting bagi para Perempuan untuk terus menjaga 

siklus menstruasi agar selalu teratur setiap bulannya. 
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SIMPULAN 

Berdasarkan hasil analisis data yang telah dilakukan pada bab sebelumnya, maka dapat 

ditarik kesimpulan karakteristik responden remaja sebagian besar berusia 16 tahun sebesar 

43%, mayoritas berberat badan 41-50 kg yaitu 33 orang (38%, dan memiliki tinggi badan 

156-160 cm yaitu 31 orang (36%), karakteristik tingkat tingkat stress yaitu mayoritas tingkat 

stress sedang sebanyak 51 orang (59%), kualitas tidur yang baik sebanyak 58 orang (67%), 

dan siklus menstruasi normal sebanyak 58 orang (67%). Hasil menunjukkan adanya 

hubungan yang signifikan antara tingkat stress dan siklus menstruasi pada remaja putri di 

SMK Bina Banua Banjarmasin (p-value 0,003) dan tidak adanya hubungan signifikan antara 

kualitas tidur dan siklus menstruasi pada remaja putri di SMK Banua Banjarmasin (p-value 

0,906). 
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