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ABSTRAK 

 

 

Nama   : Achmad Ridhoullah Pratama 

Program Studi  : Kedokteran 

Judul   : Hubungan Obesitas Sentral Dengan Siklus Menstruasi 

Mahasiswi Fakultas Kedokeran Universitas 

Muhammadiyah Palembang 

 

Obesitas sentral adalah kondisi medis yang ditandai dengan akumulasi lemak 

abnormal terutama di daerah pinggang yang dapat menganggu kesehatan. 

Akumulasi lemak ini dapat mengakibatkan gangguan fungsi hormon yang 

menyebabkan terjadinya siklus menstruasi yang tidak normal. Tujuan penelitian ini 

adalah untuk mengetahui hubungan obesitas sentral dengan siklus menstruasi. 

Penelitian ini merupakan penelitian observasional analitik dengan desain cross 

sectional. Populasi penelitian adalah semua mahasiswi Fakultas Kedokeran 

Universitas Muhammadiyah Palembang, tahun angkatan 2016, 2017 dan 2018. 

Sampel penelitian diambil dengan cara total sampling sebanyak 178 orang. Data 

siklus mentruasi diperoleh melalui kuesioner. Obesitas sentral dinilai dengan 

mengukur lingkar pinggang. Hubungan obesitas sentral dengan siklus menstruasi 

di analisis menggunakan uji Chi-Square. Hasil penelitian menunjukkan 74 

mahasiswi (41.6%) mengalami obesitas sentral, 82 mahasiswi (46,1%) mengalami 

siklus menstruasi tidak normal dan 44 mahasiswi (53,7%) dengan obesitas sentral 

mengalami siklus menstruasi tidak normal. Berdasarkan uji statistik yang 

dilakukan, didapatkan nilai signifikansi p = 0,004. Hal ini berarti terdapat hubungan 

yang bermakna antara obesitas sentral dengan siklus menstruasi. 

 

Kata Kunci: Obesitas sentral, Siklus menstruasi, Lingkar pinggang  
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ABSTRACT 

 

 

Nama   : Achmad Ridhoullah Pratama 

Program Studi  : Medical Education 

Judul   : Association of Central Obesity with Menstrual Cycle in 

Medical Students University of Muhammadiyah 

Palembang 

 

Central obesity is a medical condition that is characterized by abnormal fat 

accumulation, especially in the waist region which can disturb health. 

Accumulation of fat can cause hormonal dysfunction that causes menstrual cycles 

disturbances. The purpose of this study is to analyze the association of central 

obesity with menstrual cycle. This study is an observational analytic with cross 

sectional design. The population of this study is medical students University of 

Muhammadiyah Palembang batch 2016, 2017 and 2018. Sample of this study 

collected with total sampling of 178 students. Menstrual cycle data is collected 

through questionnaires. Central obesity is assessed by measuring the waist 

circumference. Association of central obesity with menstrual cycle was analyzed 

using the Chi-Square test. The results showed 74 students (41,6%) experiencing 

central obesity, 82 students (46,1%) experiencing abnormal menstrual cycle and 

44 students (53,7%) with central obesity experiencing abnormal menstrual cycle. 

Based on the statistical test conducted, obtained significance value p = 0.004. This 

means that there is a meaningful relationship between central obesity and 

menstrual cycle. 

 

Keywords: Central obesity, Menstrual cycle, Waist circumference  
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BAB I 

PENDAHULUAN 

 

1.1. Latar Belakang 

Obesitas sentral adalah kondisi medis yang ditandai dengan akumulasi lemak 

abnormal terutama didaerah pinggang dan abdominal yang dapat menganggu 

kesehatan (WHO, 2018). Sesuai dengan standar Asia-Pasifik lingkar pinggang >90 

cm pada laki-laki dewasa dan >80 cm pada perempuan dewasa didefinisikan 

sebagai obesitas sentral (Harbuwono, 2018).  

Menurut data WHO (2018) pada 2016, lebih dari 1,9 miliar orang dewasa 

berusia 18 tahun ke atas mengalami kelebihan berat badan. Dari jumlah tersebut, 

lebih dari 650 juta orang dewasa mengalami obesitas, 39% orang dewasa berusia 

18 tahun ke atas (39% pria dan 40% wanita) kelebihan berat badan. Secara 

keseluruhan, sekitar 13% dari populasi orang dewasa di dunia (11% pria dan 15% 

wanita) mengalami obesitas pada tahun 2016. Prevalensi obesitas sentral pada 

penduduk Eropa dan Asia mengalami peningkatan. Prevalensi obesitas sentral pada 

penduduk laki-laki di Amerika Serikat meningkat dari 37% (periode 1999 - 2000) 

menjadi 42,2% (periode 2003-2004), sedangkan prevalensi obesitas sentral pada 

perempuan meningkat dari 55,3% menjadi 61,3% pada periode yang sama (Li et 

al., 2007). Prevalensi obesitas di seluruh dunia hampir tiga kali lipat antara tahun 

1975 dan 2016. diperkirakan 41 juta anak di bawah usia 5 tahun kelebihan berat 

badan atau obesitas. Pernah dianggap sebagai masalah di negara berpendapatan 

tinggi, kelebihan berat badan dan obesitas sekarang meningkat di negara-negara 

berpenghasilan rendah dan menengah, terutama di perkotaan. Hampir setengah dari 

anak di bawah 5 yang kelebihan berat badan atau obesitas pada tahun 2016 tinggal 

di Asia. 

Prevalensi obesitas sentral pada penduduk usia >15 tahun di Indonesia 

mengalami peningkatan sebesar 7,8% dari tahun 2007 sampai 2013. Pada tahun 

2007 diketahui prevalensi obesitas sentral di Indonesia ialah 18,8% sedangkan pada 

tahun 2013 meningkat menjadi 26,6% (Balitbankes, 2007; 2013). Berdasarkan hasil 

riset kesehatan dasar (Riskesdas) 2018, prevalensi obesitas pada orang dewasa di 

Indonesia adalah 21,8%. Proporsi obesitas sentral pada dewasa ≥15 tahun di 
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Indonesia sebesar 31%. Di Sumatera Selatan prevalensi obesitas pada penduduk 

dewasa sebesar 17,4%, sedangkan prevalensi berdasarkan kategori Indeks Massa 

Tubuh (IMT) pada penduduk perempuan dewasa sebesar 24,5% (Kemenkes, 2018). 

Meskipun obesitas sentral secara keseluruhan memberikan ancaman signifikan 

bagi kesehatan individu, distribusi lemak tubuh juga sangat penting dalam 

menentukan ancaman ini (Owolabi, 2017). Obesitas sentral dapat dinilai dengan 

berbagai cara, metode yang lazim digunakan saat ini antara lain pengukuran lingkar 

pinggang, lingkar pinggul, serta perbandingan lingkar pinggang dan lingkar pinggul 

(Andriani 2018). Menurut Garcia (2012) di antara faktor-faktor perilaku, konsumsi 

makanan cepat saji memberikan pengaruh terbesar pada tingkat obesitas yang lebih 

tinggi sehingga menyebabkan akumulasi lemak. 

Tingginya akumulasi lemak, terutama di jaringan lemak visceral memicu 

jaringan adiposa menghasilkan hormon dalam jumlah yang tidak normal (Bays, 

2014). Hormon memainkan peran penting dalam pengembangan fungsi reproduksi 

dan dalam pengaturan normal siklus menstruasi. Gangguan sekresi normal 

luteinizing hormone (LH) dan follicular stimulating hormone (FSH) sebagai 

respons terhadap sekresi dari pelepasan hormon gonadotrophin terbukti dalam 

sejumlah gangguan menstruasi (Seth, 2013). 

Menstruasi merupakan proses kematangan seksual bagi seorang wanita (Lee, 

2006). Menstruasi adalah pendarahan secara periodik dan siklik dari uterus, disertai 

pelepasan (deskuamasi) endometrium (Wiknjosastro, 2016). Panjang siklus haid 

yang normal atau dianggap sebagai suatu siklus yang klasik adalah 28 hari, tetapi 

cukup bervariasi tidak sama untuk setiap wanita. Saat menstruasi normal, jumlah 

darah yang keluar sekitar 40 cc (Guyton, 2016). Lama haid biasanya antara 3-5 hari, 

ada yang 1-2 hari diikuti darah sedikit-sedikit dan ada yang sampai 7-8 hari. 

Panjang siklus yang biasanya pada manusia ialah 25-32 hari, dan kira-kira 97% 

perempuan yang berovulasi siklus haidnya berkisar antara 18-42 hari. Siklus yang 

kurang dari 18 hari atau lebih dari 42 hari dan tidak teratur, biasanya siklusnya tidak 

berovulasi atau anovulatoar (Wiknjosastro, 2016). Pada akhir masa remaja, 75% 

anak perempuan mengalami beberapa masalah yang berhubungan dengan 

menstruasi (Lee, 2006). Gangguan menstruasi yang sering ditemui dalam klinis 
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meliputi amenorrhea, oligomenorrhea, polymenorrhea, metrorrhagia, 

hypomenorrhoea dan dysmenorrhea (Lakshmanan, 2017). 

Penelitian yang dilakukan Milla (2018) sebanyak 31 remaja putri dengan 

gangguan menstruasi terdapat 21 (67,7%) remaja putri obesitas. Penelitian yang 

dilakukan oleh Rakhmawati (2013), sebanyak 60 orang didapatkan kejadian 

gangguan siklus menstruasi pada subjek yang mengalami obesitas (56,6%), dan 

pada subjek status gizi normal (30%), kejadian stress pada subjek yang mengalami 

obesitas (40%), dan pada subjek status gizi normal (33,3%). Jenis gangguan 

menstruasi paling banyak ditemukan oleh subjek yang mengalami obesitas yaitu 

oligomenorrhea (30,78%), dan pada subjek yang mengalami stress, jenis gangguan 

menstruasi yang paling banyak yaitu polimenore (23,08%). Penelitian yang 

dilakukan oleh Kita (2017) Sebanyak 23 orang (31.5%) remaja yang menderita 

obesitas mengalami siklus menstruasi tidak normal sedangkan kelompok remaja 

status gizi normal dan mengalami siklus menstruasi tidak normal hanya 10 orang 

(13.6 %). Terdapat hubungan antara obesitas sentral dengan siklus menstruasi. 

Sebanyak 20 orang atau 27.3% kelompok obesitas sentral mengalami 

dysmenorrhea primer dibandingkan dengan kelompok status gizi normal sebanyak 

15 orang atau 20.5%. Tidak ada hubungan yang bermakna antara obesitas sentral 

dengan kejadian dysmenorrhea primer. Sedangkan penelitian yang dilakukan 

Islami (2016) terhadap 29 responden obesitas tidak didapatkan gangguan siklus 

menstruasi. Tidak ada hubungan antara obesitas dengan siklus menstruasi. 

Penelitian yang dilakukan Prathita (2017) terhadap 79 responden didapatkan tidak 

terdapat hubungan berarti antara persentasi lemak tubuh dan IMT dengan 

keteraturan siklus menstruasi. 

Masih terdapatnya kontroversi dari penelitian-penelitian sebelumnya dan 

belum ada penelitian lebih lanjut di Provinsi Sumatera Selatan khususnya di 

Universitas Muhammadiyah Palembang maka dilakukan penelitian “Hubungan 

obesitas sentral dengan siklus menstruasi mahasiswi fakultas kedokteran 

Universitas Muhammadiyah Palembang”. 
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1.2. Rumusan Masalah 

Apakah ada hubungan obesitas sentral dengan siklus menstruasi mahasiswi 

fakultas kedokteran Universitas Muhammadiyah Palembang? 

 

1.3. Tujuan Penelitian 

1.3.1 Tujuan Umum 

Untuk mengetahui hubungan obesitas sentral dengan siklus menstruasi 

mahasiswi fakultas kedokteran Universitas Muhammadiyah Palembang. 

1.3.2 Tujuan Khusus 

1. Untuk mengetahui gambaran siklus menstruasi mahasiswi obesitas 

sentral dan tidak obesitas sentral di Fakultas Kedokteran Universitas 

Muhammadiyah Palembang 

2. Untuk menganalisis hubungan obesitas sentral dengan siklus 

menstruasi mahasiswi Fakultas Kedokteran Universitas 

Muhammadiyah Palembang 

 

1.4. Manfaat Penelitan 

1. Bagi Peneliti 

Melalui penelitian ini diharapkan penulis dapat menambah ilmu 

pengetahuan tentang hubungan obesitas sentral dengan siklus 

menstruasi. 

2. Bagi Instansi 

Penelitian ini diharapkan dapat digunakan sebagai pertimbangan 

referensi dan dasar bagi mahasiswa dan penelitian selanjutnya yang 

berhubungan dengan obesitas sentral dan siklus menstruasi. 

3. Bagi Masyarakat 

Penelitian ini bertujuan untuk memberikan informasi kepada masyarakat 

khususnya remaja putri tentang hubungan obesitas sentral dengan siklus 

menstruasi. 
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1.5. Keaslian Penelitian 

Tabel 1.1. Keaslian Penelitian 

Nama Judul Penelitian Desain Penelitian Hasil 

Solagrasia 

Yakoba Milla 

Hubungan Obesitas 

Dengan Gangguan 

Menstruasi Pada 

Remaja Putri Di 

Kelurahan Tlogomas 

Cross sectional Terdapat hubungan obesitas 

dengan gangguan menstruasi 

pada remaja putri di 

Kelurahan Tlogomas. 21 

(67.7%) responden yang 

mengalami obesitas 

didapatkan seluruhnya 21 

(67,7%) gangguan 

menstruasi. 

Else Karina 

Sabar Kita 

Hubungan Obesitas 

Sentral Dengan 

Siklus Menstruasi 

Dan Dysmenorrhea 

Primer Pada Remaja 

Cross sectional Sebanyak 23 (31.5%) remaja 

yang menderita obesitas 

mengalami siklus menstruasi 

tidak normal sedangkan 

kelompok remaja status gizi 

normal dan mengalami siklus 

menstruasi tidak normal 

hanya 10 (13.6%). Terdapat 

hubungan antara obesitas 

sentral dengan siklus 

menstruasi 

Rakhmawati  

Asniya 

Hubungan Obesitas 

Dengan Kejadian 

Gangguan Siklus 

Menstruasi Pada 

Dewasa Muda 

Cross sectional Kejadian gangguan siklus 

mentruasi pada wanita yang 

mengalami obesitas 1,89 kali 

lebih besar dibandingkan 

dengan wanita dengan status 

gizi normal Oligomenore 

merupakan jenis gangguan 

siklus menstruasi yang paling 

tinggi terjadi pada kelompok 

subjek yang mengalami 

obesitas (30,8%). 
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Ikhsanuddin 

Basili 

Perbedaan Rerata 

Panjang Siklus 

Menstruasi Antara 

Mahasiswi Berstatus 

Gizi Obesitas Dengan 

Status Gizi Normal 

Di Fakultas 

Kedokteran 

Universitas Syiah 

Kuala 

Cross sectional Sebanyak 50 % responden 

dengan status gizi obese dan 

50 % responden dengan status 

gizi normal. Nilai tengah 

panjang siklus menstruasi 

responden berstatus gizi 

obese adalah 38 hari 

sedangkan nilai rerata 

panjang siklus menstruasi 

responden berstatus gizi 

normal adalah 29 hari. 

Responden yang memiliki 

status gizi obesitas memiliki 

nilai rata-rata siklus 

menstruasi lebih panjang 

dibandingkan responden yang 

berstatus gizi normal. 

Eka Andriani Analisa Rasio 

Lingkar Pinggang 

Panggul Dalam 

Pengukuran Siklus 

Haid 

Cross sectional Hasil analisa dari 70 

mahasiswa diperoleh data 

bahwa mahasiswa dengan 

RLPP obesitas lebih banyak 

mengalami siklus menstruasi 

yang tidak teratur lebih 

banyak (35,7%), 

dibandingkan dengan 

kelompok RLPP tidak 

obesitas (7,1%). 

Islami Hubungan Obesitas 

Dengan Siklus 

Menstruasi Pada 

Wanita Usia Subur Di 

Desa Kaliwungu 

Desa Kedungdowo 

Kecamatan 

Kaliwungu 

Cross sectional Sebanyak 19 (65,5%) 

responden dengan obesitas 

sedang dan 10 (34,5%) 

dengan obesitas berat tidak 

memiliki gangguan siklus 

menstruasi. Tidak ada 

hubungan antara obesitas 

dengan siklus menstruasi. 
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Kabupaten Kudus 

Tahun 2016 

Yana Aurora 

Prathita 

Hubungan Status 

Gizi dengan Siklus 

Menstruasi pada 

Mahasiswi Fakultas 

Kedokteran 

Universitas Andalas 

Cross sectional Hasil penelitian menunjukkan 

sebagian besar responden 

memiliki (IMT) dan 

persentase lemak tubuh 

normal, yaitu 72,15% dengan 

IMT<23,00 kg/m2 dan 64,6% 

persentase lemak tubuh 

<22,1%. Tidak ada hubungan 

yang berarti antara siklus 

menstruasi dengan IMT dan 

persentase lemak tubuh. 
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