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ABSTRACT 

Background : Dismenorrhea is the most common gynecological complaint experienced by adolescents and 

women who are in their early adulthood. Dismenorrhea can affect a woman's quality of life during reproductive 

times, such as loss of employment opportunities, disrupting learning activities in school and disrupting family life. 

One of the causes often associated with dismenorrhea is the Body Mass Index (BMI). Abnormal BMI can cause 

pain in menstruation or dismenorrhea. Objective : Knowing the relationship of Body Mass Index (BMI) with the 

degree of dismenorrhea in medical students FKIK University of Jambi. 

Method : This research uses cross sectional design. The population in this study was medical student of FKIK 

University of Jambi class of 2018 and 2019. The number of samples in this study was 104 and taken random 

sampling, by distributing questionnaires in the form of google form to respondents. 

Result : The results showed that there is a relationship of Body Mass Index (BMI) with the degree of dismenorrhea 

obtained p-value = 0.000. Obtained underweight BMI data and suffered a mild dismenorrhea - while as many as 

19 people (24.67%), who experienced severe dismenorrhea as many as 2 people (7.41%). For overweight BMI 

and mild dismenorrhea - moderate as many as 9 people (11.69%), who experienced severe dismenorrhea as many 

as 17 people (62.96%). For normal BMI and mild dismenorrhea - moderate as many as 49 people (63.64%), who 

experienced severe dismenorrhea as many as 8 people (29.63%). 

Conclusion: There is a relationship between Body Mass Index (BMI) and degree of dismenorrhea. 
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ABSTRAK 

Latar Belakang : Dismenore merupakan keluhan ginekologis yang paling sering dialami oleh remaja dan 

perempuan yang menginjak usia dewasa muda. Dismenore dapat mempengaruhi kualitas hidup perempuan 

selama masa reproduktif, seperti kehilangan kesempatan kerja, mengganggu kegiatan belajar di sekolah dan 

mengganggu kehidupan keluarga. Salah satu penyebab yang sering dihubungkan dengan dismenore adalah 

Indeks Massa Tubuh (IMT). IMT yang tidak normal dapat menyebabkan nyeri pada menstruasi atau dismenore. 

Tujuan Penelitian : Mengetahui hubungan Indeks Massa Tubuh (IMT) dengan derajat dismenore pada mahasiswi 

kedokteran FKIK Universitas Jambi. 

Metode : Penelitian ini menggunakan rancangan cross sectional. Populasi dalam penelitian ini adalah mahasiswi 

kedokteran FKIK Universitas Jambi angkatan 2018 dan 2019. Jumlah sampel dalam penelitian ini adalah 104 dan 

dimbil secara random sampling, dengan membagikan kuesioner berupa google form pada responden.  

Hasil : Hasil penelitian menunjukkan ada hubungan Indeks Massa Tubuh (IMT) dengan derajat dismenore 

diperoleh nilai p-value = 0,000. Didapatkan data IMT underweight dan mengalami dismenore ringan - sedang 

sebanyak 19 orang (24,67%), yang mengalami dismenore berat sebanyak 2 orang (7,41%). Untuk IMT overweight 
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dan mengalami dismenore ringan – sedang sebanyak 9 orang (11,69%), yang mengalami dismenore berat 

sebanyak 17 orang (62,96%). Untuk IMT normal dan mengalami dismenore ringan - sedang sebanyak 49 orang 

(63,64%), yang mengalami dismenore berat sebanyak 8 orang (29,63%). 

Kesimpulan : Terdapat hubungan antara Indeks Massa Tubuh (IMT) dengan derajat dismenore. 

 

Kata Kunci : Indeks Massa Tubuh, Derajat Dismenore 

 

PENDAHULUAN 

Menstruasi atau yang dikenal juga 

dengan haid merupakan suatu proses fisiologis 

wanita yang terjadi secara berkala dan 

dipengaruhi oleh hormon reproduksi. Pada saat 

menstruasi terjadi perdarahan periodik akibat 

terlepasnya mukosa rahim karena sel telur 

tidak dibuahi oleh sperma.1 Pada saat 

menjelang menstruasi atau selama fase 

menstruasi sering dijumpai gangguan berupa 

nyeri menstruasi atau disebut juga dismenore. 

Dismenore merupakan nyeri siklis pada 

panggul atau perut bagian bawah. Dismenore 

dibedakan menjadi dismenore primer dan 

dismenore sekunder. Dismenore primer 

merupakan nyeri menstruasi yang dijumpai 

tanpa kelainan pada alat-alat genital yang 

nyata, sedangkan dismenore sekunder 

disebabkan oleh kelainan ginekologik 

atau didapat seperti endometriosis, 

adenomiosis uteri, salpingitis kronika, dan lain- 

lain.2 Dampak dari dismenore berupa 

gangguan dalam beraktivitas dan menurunkan 

kualitas hidup seseorang. Dismenore juga 

dapat menyebabkan infertilitas dan 

gangguan fungsi seksual jika tidak ditangani, 

depresi, serta alterasi aktivitas 

autonomik kardiak.3 Menurut data World Health 

Organization (WHO), didapatkan kejadian 

dismenore pada wanita sebanyak 1.769.425 

jiwa (90%) dengan 10-15% mengalami 

dismenore berat.4 Begitu pula angka kejadian 

dismenore di Indonesia cukup tinggi yaitu 

sebesar 54,89% dismenore primer dan 9,36% 

dismenore sekunder.5 Adapun angka kejadian 

dismenore di Jawa Barat tahun 2015 yaitu 

sebesar 72,89% dismenore primer dan 27,11% 

dismenore sekunder.6 

Indeks Massa Tubuh (IMT) merupakan 

alat atau cara sederhana untuk memantau 

status gizi seseorang. Indeks Massa Tubuh 

(IMT) digunakan untuk mengukur lemak tubuh 

berdasarkan tinggi dan berat badan seseorang.  

Indeks massa tubuh (IMT) ditentukan dalam 

skala kilogram dibagi dengan tinggi badan 

dikuadratkan dalam skala meter. Indeks Massa 

Tubuh (IMT)  dapat diklasifikasikan menjadi 

underweight, normal, overweight, obesitas 1, 

dan obesitas 2. Individu dengan Indeks Massa 

Tubuh (IMT) kurang dari normal menunjukkan 

rendahnya asupan kalori, berat badan, dan 

lemak tubuh yang mengganggu sekresi pulsatil 

gonadotropin pituitari untuk menghasilkan 

hormon reproduksi sehingga menyebabkan 

peningkatan kejadian dismenore. Individu 

dengan Indeks Massa Tubuh (IMT) lebih dari 

normal menunjukkan peningkatan kadar 

prostaglandin yang berlebih, sehingga memicu 

terjadinya spasme miometrium karena 

prostaglandin yang terdapat dalam darah mirip 

lemak alamiah yang dapat ditemukan di dalam 

otot uterus. Indeks Massa Tubuh (IMT) lebih 

dari normal juga dapat menunjukkan hormon 

estrogen yang berlebihan karena konversi dari 

androgen. Beberapa penelitian menunjukkan 

hubungan antara Indeks Massa Tubuh (IMT) 

dengan dismenore.7 Pada penelitian Retno 
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Ekowati di Bandung menunjukkan bahwa 87  

dari 121 responden dalam penelitiannya adalah 

dalam keadaan kelebihan berat badan dan 

menderita dismenore.8 Melihat dari dampak 

yang diakibatkan oleh dismenore dan adanya 

penelitian yang mengatakan bahwa Indeks 

Massa Tubuh (IMT) menjadi salah satu faktor 

dari dismenore, serta belum adanya penelitian 

mengenai hubungan Indeks Massa Tubuh 

(IMT) dengan dismenore di Jambi, maka 

penulis tertarik untuk mengadakan 

penelitian mengenai hubungan Indeks Massa 

Tubuh (IMT) dengan derajat dismenore pada 

mahasiswi kedokteran Universitas Jambi. 

 

METODE 

Desain penelitian ini menggunakan 

survey analitik dengan pendekatan Cross 

Sectional. Penelitian ini bertujuan untuk 

mengetahui hubungan Indeks Massa Tubuh 

(IMT) dengan derajat dismenore pada 

mahasiswi kedokteran Universitas Jambi. 

Teknik pengumpulan data dalam penelitian ini 

yaitu peneliti membagikan lembar informed 

consent, biodata diri, dan membagikan lembar 

kuesioner dismenore dengan menggunakan 

google form. Jenis data yang diambil adalah 

data primer, kemudian data dianalisa univariat 

dan bivariat menggunakan perangkat lunak 

komputer dengan program Statistical Product 

and Service Solution (SPPS) 25.0 for windows 

dan dianalisa dengan teknik perhitungan 

statistik Chi Square. Penelitian ini dilaksanakan 

pada bulan Mei – September 2020 dan 

populasi pada penelitian ini adalah mahasiswi 

Universitas Jambi angkatan 2018 dan 2019 

dengan sampel berjumlah 104 orang. 

 

HASIL DAN PEMBAHASAN 

Hubungan antara indeks massa tubuh 

dan derajat dismenore pada mahasiswi fakultas 

kedokteran Universitas Jambi angkatan 2018 

dan 2019, hasil tabulasi silang antara variabel 

indeks massa tubuh dengan derajat dismenore 

dapat dilihat pada tabel.

 

Tabel 1. Hubungan Indeks Massa Tubuh dengan Derajat Dismenore 

Indeks Massa 

Tubuh 

Derajat Dismenore Total P 

Derajat Ringan - Sedang Derajat Berat 

n % n % n % Value 

Underweight 19 24,67% 2 7,41% 21 20,19% 0,000 

Normal 49 63,64% 8 29,63% 57 54,81% 

Overweight – 

obesitas 

9 11,69% 17 62,96% 26 25% 

Jumlah 77 74,04% 27 25,96% 104 100% 

Dari hasil analisis bivariat antara IMT 

dengan derajat dismenore dapat dilihat bahwa 

responden yang IMT nya underweight (<18,5) 

dan mengalami dismenore ringan - sedang 

sebanyak 19 orang (24,67%), yang mengalami 

dismenore berat sebanyak 2 orang (7,41%). 

Untuk responden yang memiliki IMT overweight 

(≥23) dan mengalami dismenore ringan – 

sedang sebanyak 9 orang (11,69%), yang 

mengalami dismenore berat sebanyak 17 

orang (62,96%). Sedangkan untuk responden 

yang IMT nya normal (18,5-22,9) dan 

mengalami dismenore ringan - sedang 

sebanyak 49 orang (63,64%), yang mengalami 

dismenore berat sebanyak 8 orang (29,63%). 
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Hasil analisis uji kai kuadrat 

menunjukkan bahwa nilai p = 0,000 (p kurang 

dari 0,05) sehingga dapat disimpulkan bahwa 

ada hubungan bermakna antara Indeks Massa 

Tubuh dengan derajat dismenore pada 

mahasiswi fakultas kedokteran Universitas 

Jambi angkatan 2018 dan 2019. Sejalan 

dengan penelitian Harmoni, diperoleh hasil 

terdapat hubungan antara IMT dengan derajat 

dismenore dengan p = 0,000 dan juga 

penelitian yang dilakukan Gurdip Kaur dari 

Departemen of Obstetrics & Gynaecology, Govt. 

Medical College/ Rajindra Hospital, India 

menyatakan terdapat hubungan antara Indeks 

Massa Tubuh dengan derajat dismenore.27,28 

Penelitian ini sebelumnya juga sudah dilakukan 

oleh Budiman Hartono dan Fallentino 

Christman Leuhery pada responden FK 

UKRIDA dan hasilnya sesuai dengan penelitian 

ini, yang menunjukkan bahwa responden 

mayoritas IMT normal dan mengalami nyeri 

dismenore derajat ringan - sedang.29 Penelitian 

ini juga sejalan dengan penelitian yang 

dilakukan oleh Karim yang di laksanakan di 

Jakarta Barat terdapat 49,9% mengalami 

dismenore ringan.30 

 Pada penelitian ini didapatkan adanya 

hubungan antara Indeks Massa Tubuh yang 

tidak normal (underweight dan overweight - 

obesitas) dengan derajat dismenore. Hal ini 

sesuai dengan teori yang menjelaskan bahwa 

salah satu permasalahan yang dapat 

menimbulkan dismenore adalah status gizi. 

Overweight atau obesitas merupakan salah 

satu faktor resiko dari dismenore. Namun di sisi 

lain, seseorang dengan underweight ternyata 

juga dapat mengalami dismenore. Mekanisme 

yang mendasari hubungan antara IMT dengan 

dismenore belum dipahami secara keseluruhan, 

dan kemungkinan terdapat perbedaan antara 

mekanisme pada wanita underweight dan 

overweight - obesitas.31 Asupan makanan yang 

kurang pada wanita dengan status gizi 

underweight dapat memicu dismenore, karena 

status gizi merupakan salah satu hal yang 

penting dan dapat mempengaruhi 

pertumbuhan dan fungsi organ tubuh sehingga 

dapat menyebabkan terganggunya fungsi 

reproduksi termasuk haid. Rendahnya asupan 

kalori, berat badan, dan lemak tubuh 

mengganggu sekresi pulsatil gonadotropin 

pituitari yang menyebabkan peningkatan 

kejadian dismenore.32 Namun, jumlah tertentu 

dari lemak tubuh dapat menjadi pengaruh yang 

penting untuk memelihara siklus ovulasi yang 

normal dimana terlalu banyak atau terlalu 

sedikit lemak dapat mempengaruhi 

terganggunya kesehatan reproduksi.31 

Nyeri dismenore dapat terjadi karena 

ada peningkatan produksi prostaglandin. 

Peningkatan ini akan mengakibatkan kontraksi 

uterus dan vasokonstriksi pembuluh darah, 

maka aliran darah yang menuju ke uterus 

menurun sehingga uterus tidak mendapat 

suplai oksigen yang adekuat sehingga 

menyebabkan nyeri. Intensitas nyeri setiap 

individu berbeda dipengaruhi oleh deskripsi 

individu tentang nyeri, persepsi dan 

pengalaman nyeri. Nyeri yang dirasakan terjadi 

karena adanya peningkatan produksi 

prostaglandin yang berlebihan, yang 

merangsang hiperaktivitas uterus, sedangkan 

perbedaan intensitas nyeri yang dialami 

tersebut tergantung pada kadar prostaglandin 

yang diproduksi. Beberapa penelitian 

membuktikan bahwa wanita yang mengalami 

dismenore akan mengalami peningkatan kadar 

prostaglandin terutama pada dua hari pertama 

menstruasi. Kadar prostaglandin tersebut 

mencapai 5 – 13 kali lebih tinggi disbandingkan 
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pada wanita yang tidak mengalami dismenore. 

Meskipun stimulus nyeri disebabkan oleh hal 

yang sama yaitu kontraksi uterus namun reaksi 

yang ditimbulkan oleh tiap individu berbeda dan 

intensitas nyeri yang dirasakan pun berbeda.33  

Semakin tinggi kadar kolesterol juga 

akan mempengaruhi tinggi derajat dismenore 

yang dialami seseorang karena adanya 

dominasi estrogen pada fase luteal dan 

kekurangan produksi progesteron. Dampak 

dari kolesterol yang meningkat adalah terjadi 

peningkatan stimulant estrogen pada 

endometrium dan mendesak jaringan 

endometrium untuk proliferasi dan produksi 

prostaglandin, sehingga terjadi hiperkontraksi 

uterus.34 

 

Kesimpulan 

Berdasarkan hasil penelitian yang telah 

dilakukan maka diambil kesimpulan bahwa : 

1. Dari 104 jumlah responden, terdapat 

21 mahasiswi (20,19%) mengalami 

underweight, 57 mahasiswi (54,81%) 

normal, dan 26 mahasiswi (25%) 

mengalami overweight – obesitas 

disertai dismenore. 

2. Didapatkan 19 mahasiswi (24,67%) 

mengalami underweight, 49 mahasiswi 

(63,64%) normal, dan 9 mahasiswi 

(11,69%) mengalami overweight 

disertai dismenore derajat.ringan – 

sedang. Pada dismenore derajat berat 

didapatkan 2 mahasiswa (7,41%) 

mengalami underweight, 8 mahasiswi 

(29,63%) normal, dan 17 mahasiswi 

(62,96%) mengalami overweight – 

obesitas. 

3. Terdapat hubungan bermakna antara 

Indeks Massa Tubuh (IMT) dengan 

derajat dismenore pada mahasiswi 

fakultas kedokteran Universitas Jambi 

(p = 0,000).  
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