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ABSTRAK  
 

PENGARUH PENYULUHAN MENSTRUASI TERHADAP KECEMASAN 
MENGHADAPI MENARCHE REMAJA PUTRI 

 
Nursaeda 1, Hasmia Naningsih 2, Andi Malahayati Nurdjaja 2 

 

Latar Belakang: Dampak lanjut ketidaksiapan menghadapi menarche remaja putri 
dapat menimbulkan kecemasan, akan mengakibatkan munculnya gejala-gejala 
patologis seperti rasa ketakutan, kecemasan, konflik batiniah dan gangguan lain 
berupa pusing, mual, dimenorhea dan haid tidak teratur. Tujuan Penelitian: Penelitian 
ini bertujuan untuk menganalisis pengaruh penyuluhan menstruasi terhadap 
kecemasan menghadapi menarche remaja putri.Metode Penelitian: Jenis penelitian 
yang digunakan adalah Literature Review atau kepustakaan (Library Research). Data 
yang digunakan dalam penelitian ini adalah data sekunder yang bersumber dari jurnal-
jurnal hasil penelitian. Jenis instrumen yang digunakan dalam penelitian ini adalah 
jurnal dan buku. Hasil Penelitian: Berdasarkan penelusuran dari 5 artikel yang 
digunakan ditemukan bahwa pemberian penyuluhan menarche dapat mengurangi 
tingkat kecemasan dalam menghadapi menarche pada remaja putri. Kesimpulan: 
Berdasarkan hasil penelusuran literatur review pada beberapa jurnal ada pengaruh 
positif penyuluhan menarche terhadap tingkat kecemasan dalam menghadapi 
menarche pada remaja putri.  
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ABSTRACT  
  

RELATIONSHIP FREQUENCY BREASTFEEDING WITH BREAST MILK 
PRODUCTION 

  
Nursaeda 1, Hasmia Naningsih 2, Andi Malahayati Nurdjaja 2 

  
Background: The further impact of unpreparedness to face menarche in young 
women can cause anxiety, will result in pathological symptoms such as fear, anxiety, 
inner conflict and other disorders such as dizziness, nausea, dimenorrhea and irregular 
menstruation. Research Objectives: This study aims to analyze the effect of 
menstruation counseling on anxiety in facing menarche in young women. Research 
Methods: The type of research used is a Literature Review or library (Library 
Research). The data used in this research is secondary data which comes from 
research journals. The types of instruments used in this research are journals and 
books. Results: Based on a search of the 5 articles used, it was found that giving 
menarche counseling can reduce anxiety levels in dealing with menarche in young 
women. Conclusion: Based on the search results of literature reviews in several 
journals there is a positive effect of menarche counseling on the level of anxiety in 
dealing with menarche in young women. 
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LATAR BELAKANG 
Remaja yang sehat dan berkualitas 

menjadi perhatian serius bagi orang tua, 
praktisi pendidikan ataupun remaja itu 
sendiri. Remaja yang sehat adalah remaja 
yang produktif dan kreatif sesuai dengan 
tahap perkembangannya. Oleh karena itu, 
pemahaman terhadap tumbuh kembang 
remaja sangat penting untuk menilai 
keadaan remaja (Pulungan, 2014).  

Menurut WHO batasan usia remaja 
adalah 10-19 tahun (Pulungan, 2014). 
Menurut Depkes RI, 10-19 tahun tahun 
dan belum menikah sedangkan menurut 
BKKBN, 10-19 tahun. Masa remaja adalah 
masa transisi yang ditandai oleh adanya 
perubahan fisik dan psikis, yakni suatu 
periode masa pematangan organ 
reproduksi manusia (Pulungan, 2014).  

Usia gadis remaja pada waktu 
pertama kalinya mendapat haid 
(menarche) bervariasi pada usia 11-13 
tahun (Wiknjosastro, 2013). Namun tidak 
menutup kemungkinan ada pula remaja 
dibawah 11 tahun sudah mengalami haid 
(BKKBN, 2014). Hal ini juga disampaikan 
oleh Wiknjosastro (2013) bahwa usia 
menarche biasanya terjadi pada usia 11-
13 tahun. Perbedaan tersebut 
kemungkinan dipengaruhi oleh baiknya 
nutrisi kesehatan. Menarche terjadi di 
tengah-tengah masa pubertas, yaitu masa 
peralihan dari anak-anak ke dewasa. 
Sesudah masa pubertas, wanita 
memasuki masa reproduksi, yaitu masa 
dimana ia dapat memperoleh keturunan. 

Pada masa remaja terjadi 
perubahan organ biologik yang cepat dan 
tidak seimbang dengan perubahan mental 
emosional (kejiwaan). Remaja bingung 
dalam keadaan seperti ini. Menarche 
adalah salah satu tanda adanya 
kematangan seksual pada remaja putri. 
Menarche pada remaja putri dapat 
menimbulkan kecemasan, ini disebabkan 
oleh kesiapan mental, kurang memiliki 
pengetahuan dan sikap yang cukup baik 
tentang perubahan-perubahan fisik 
psikologis terkait menarche (Isnaeni, 
2010). 

Di Amerika Serikat, sekitar 95% 
wanita remaja mempunyai tanda-tanda 
pubertas dengan menarche pada umur 12 

tahun dan umur rata-rata 12,5 tahun yang 
diiringi dengan pertumbuhan fisik saat 
menarche. Di Maharashtra, India rata-rata 
usia menarche pada anak perempuan 
adalah 12,5 tahun. Sebanyak 24,92% 
menarche dini (10-11 tahun), 64,77% 
menarche ideal (12-13 tahun) dan 10,30% 
menarche terlambat (14-15 tahun). Di 
Indonesia dan negara-negara Asia 
Tenggara, seorang wanita remaja 
mendapat menarche rata-rata pada usia 
12 tahun dan ada juga yang baru berusia 
8 tahun sudah memulai siklus haid namun 
jumlah ini sedikit sekali. Usia paling lama 
mendapat menarche adalah 16 tahun. 
Usia mendapat menarche tidak pasti atau 
bervariasi, akan tetapi terdapat 
kecenderungan bahwa dari tahun ke tahun 
wanita remaja mendapat haid pertama 
pada usia yang lebih muda (Lestari, 2013). 

Indonesia mengalami angka 
penurunan menarche berdasarkan hasil 
Riskesdas tahun 2013 terdapat 5,2% 
anak–anak di Indonesia memasuki usia 
menarche dibawah usia 12 tahun. 
Sebesar 25,3% remaja putri mengalami 
menarche pada usia menjelang 12 tahun 
(Kemenkes RI, 2013). Membaiknya 
standar kehidupan berdampak pada 
penurunan usia menarche ke usia yang 
lebih muda (menarche dini). Indonesia 
menempati urutan ke-15 dari 67 negara 
dengan penurunan usia menarche 
mencapai 0,145 tahun per dekade. 
Pergeseran usia menarche ke usia yang 
lebih muda, akan menyebabkan remaja 
putri mengalami dampak stres emosional 
(Dina, 2014). 

Di Indonesia, terdapat beberapa 
penelitian yang sudah dilakukan tentang 
kecemasan remaja saat menarche. 
Nilawati, dkk., (2013) menunjukkan data 
bahwa 60% siswi merasa cemas dan 
setelah ditanya lebih lanjut, ternyata 
mereka belum pernah mendapatkan 
pengetahuan tentang menstruasi. 
Penelitian lain dilakukan di Banda Aceh 
oleh Fajri (2011) mengenai faktor-faktor 
yang mempengaruhi kesiapan remaja 
dalam menghadapi menarche, dan 
didapatkan bahwa salah satu faktornya 
adalah komunikasi ibu-anak tantang 
menstruasi dan kesehatan reproduksi 
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dapat mendukung kesiapan remaja dalam 
menghadapi menarche. 

Kesiapan menghadapi menarche 
dapat dilakukan dengan cara memberikan 
informasi dan perhatian pada remaja putri 
pada masa menghadapi menarche, 
dengan demikian remaja putri akan lebih 
tenang dan siap menghadapi menarche. 
Penelitian Nilawati, dkk., (2013) 
menunjukkan bahwa ada hubungan antara 
dukungan ibu yang meliputi bantuan 
emosional seperti memberikan dorongan 
dan informasi, instrumental dengan 
kecemasan remaja dalam menghadapi 
menarche. Dampak dari ketidaksiapan 
dalam menghadapi menarche pada 
remaja putri dapat menimbulkan 
kecemasan, menimbulkan gejala-gejala 
patologis seperti rasa takut, kepala pusing, 
disminorhea, pegal-pegal di kaki dan di 
punggung. 

Informasi tentang menarche 
sebenarnya adalah kewajiban orangtua, 
namun kebanyakan orangtua 
menganggap hal ini tabu dan orangtua 
juga kesulitan untuk menyampaikan 
informasi karena keterbatasan 
pengetahuan. Informasi dari orangtua 
maupun guru di sekolah sangat diperlukan 
bagi seorang anak untuk mengurangi 
kecemasan dalam menghadapi 
perubahan-perubahan yang terjadi pada 
masa remaja (Winarti, 2016). Menurut 
Kalman, ketika seorang remaja 
perempuan mengalami menarche mereka 
akan mencari informasi tentang 
menstruasi dari ibu mereka (Winarti, 
2016). Penelitian Fajri (2011) menyatakan 
bahwa komunikasi ibu anak memiliki 
hubungan positif dengan kesiapan 
menghadapi menstruasi pertama, semakin 
bagus komunikasi yang dilakukan oleh 
orang tua dan informasi yang diberikan 
oleh terutama ibu maka anak akan lebih 
siap dalam menghadapi menarche. 

Informasi tidak hanya bisa 
diperoleh dari orang tua namun informasi 
juga bisa didapat melalui petugas 
kesehatan salah satunya dengan 
pendidikan kesehatan (Notoatmodjo, 
2014). Sekolah perlu mendapatkan 
perhatian semua pihak. Sekolah 
merupakan langkah yang strategis untuk 

meningkatkan kesehatan masyarakat 
khususnya anak anak karena sekolah 
merupakan lembaga yang didirikan untuk 
membina dan meningkatkan sumber daya 
manusia baik fisik, mental, moral maupun 
intelektual. Pendidikan kesehatan melalui 
sekolah paling efektif diantara usaha 
kesehatan masyarakat yang lain 
khususnya peran tenaga kesehatan dalam 
memberikan pendidikan kesehatan 
(Notoatmodjo, 2014). 

Ketidaktahuan remaja mengenai 
apa yang terjadi pada dirinya dan 
mengapa hal itu terjadi, mereka akan 
bertanya-tanya apakah perubahan itu 
merupakan suatu hal yang normal, dan 
apakah semua orang mengalaminya, serta 
apa yang harus dilakukan terhadap 
perubahan tersebut. Pada remaja 
umumnya belajar dan tahu tentang 
menstruasi dari orang tuanya, sayangnya 
tidak semua orang tua memberikan 
informasi yang memadai kepada putrinya 
dan sebagian beranggapan tabu 
membicarakan hal tersebut kepada 
putrinya. Akibatnya remaja putri 
berkeyakinan bahwa menstruasi itu 
sesuatu yang tidak menyenangkan dan 
membuat dirinya kotor, khususnya jika 
remaja putri tersebut mengalami hal-hal 
yang tidak enak badan, pusing, perut 
kembung, letih, dan mudah tersinggung. 
Rendahnya pengetahuan remaja 
mengenai menarche biasanya disebabkan 
oleh ketidakmauan remaja mencari 
informasi yang sebenarnya sangat 
berguna bagi dirinya dan selain itu 
kurangnya perhatian orang tua dalam 
memberikan pengetahuan tentang 
kesehatan. 

Oleh karena itu perlu pengertian, 
bimbingan dan dukungan dari lingkungan 
di sekitarnya sehingga remaja dapat 
tumbuh dan berkembang menjadi manusia 
dewasa yang sehat baik jasmani, mental 
maupun psikososial. Keadaan ini dapat 
menyebabkan anak tidak siap menerima 
datangnya menstruasi yang pertama kali. 
Dampak lanjut ketidaksiapan menghadapi 
menarche remaja putri dapat 
menimbulkan kecemasan, akan 
mengakibatkan munculnya gejala-gejala 
patologis seperti rasa ketakutan, 
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kecemasan, konflik batiniah dan gangguan 
lain berupa pusing, mual, dimenorhea dan 
haid tidak teratur. Masalah fisik yang 
mungkin timbul dari kurangnya 
pengetahuan itu adalah kurangnya 
personal hygiene sehingga dapat berisiko 
terjadinya infeksi saluran kemih (ISK), 
kanker leher rahim dan sebagainya. Hal ini 
tentunya perlu mendapatkan perhatian 
serius dengan memberikan informasi 
secara tepat (Isnaeni, 2010). 

Salah satu upaya untuk 
penyuluhan menstruasi yaitu kegiatan 
pendidikan yang dilakukan dengan 
menyebarkan pesan dan menanamkan 
keyakinan tentang menstruasi sehingga 
masyarakat/ remaja putri mengerti bahwa 
menstruasi adalah hal yang fisiologis dan 
merupakan tanda berfungsinya organ 
reproduksi (Mochtar, 2015). 

 
 

METODE 
Strategi Pencarian Literature 

Framework  atau rancangan dalam 
penelitian adalah menggunakan PICO, 
yang terdiri dari: P (Remaja Putri), I 
(Penyuluhan Menstruasi), C (Remaja yang 
diberikan dan tidak diberikan 
penyuiluhan), O (Perubahan kecemasan 
terhadap menstruasi). 

Penelusuran dilakukan 
menggunakan data based google 
(keyword) tiap variabel yang sudah dipilih 
yaitu “Penyuluhan Menstruasi”, 
“Kecemasan menstruasi”. 
 
Kriteria Inklusi  

Pencarian literature ini berdasarkan 
kriteria inklusi sebagai berikut: 
a. Artikel pengaruh penyuluhan 

menstruasi terhadap kecemasan. 
b.  Jurnal diambil dari tahun 2015-2016 
 
Seleksi Studi dan Penilaian Kualitas 

Setelah dilakukan penelusuran 
dengan menggunakan database google 
scholar, didapatkan jumlah artikel sebagai 
berikut: 
 
 
 

Penulusuran menggunakan 
Google scholar 

Dilakukan 
pencarian 

menggunakan 
kata kunci  

 

 

Dispesifikan 
dalam 5 tahun 

terakhir 
(2015-2020) 

 
 

Di spesifikan 
dalam 3 tahun 

terakhir 
(2018-2020) 

 
 

Hasil dengan 
criteria Inklusi 

 
 

Hasil artikel 
Literature untuk 

di analisis 
 

 

Gambar 3. Artikel Berdasarkan Kriteria 
Inklusi dan Ekslusi 

 
HASIL  

Jurnal hasil penelitian Pujiati (2015), 
dimana menarche menjadi tanda seorang 
remaja putri sudah memasuki tahap 
kedewasaan khususnya organ tubuh 
sistem reproduksi merupakan masa 
penting dalam siklus kehidupan 
perempuan. Kecemasan menghadapi 
menarche dapat terjadi karena kurangnya 
informasi tentang menstruasi dan 
pendidikan kesehatan dari orang tua yang 
kurang. Pendidikan kesehatan merupakan 
usaha/ kegiatan untuk membantu individu, 
kelompok dan masyarakat dalam 
meningkatkan pengetahuan, sikap dan 
keterampilan untuk mencapai hidup sehat 
secara optimal. 

Penelitian ini merupakan jenis 
penelitian kuantitatif dengan 
menggunakan rancangan penelitian 
eksperimen semu (quasi experiment). 
Berdasarkan uji stastistik menggunakan uji 
wilcoson pada kelompok eksperimen, 
menunjukkan bahwa hasil p value=0,000. 

32 hasil 

28 hasil 

16 hasil 

10 hasil 

5 hasil 
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Kesimpulan dari penelitian ini bahwa ada 
pengaruh yang bermakna antara 
pendidikan kesehatan tentang menstruasi 
dalam penurunan kecemasan menghadapi 
menarche pada siswi SDN 011 kelas V 
dan VI Tanjungpinang Barat. 

Jurnal hasil penelitian Fatimah 
(2016), dimana menarche pada remaja 
putri dapat menimbulkan kecemasan, 
disebabkan oleh kesiapan mental, kurang 
memiliki pengetahuan dan sikap yang 
cukup baik perubahan fisik dan psikologis. 
Hasil penelitian terdapat perbedaan 
sebelum dan sesudah dilakukan 
pendidikan kesehatan metode peer group 
tentang menstruasi dimana dilihat dari nilai 
median pretest 18 dan posttest 28. Hasil 
uji statistik didapatkan P-Value = 0,000. 
Ada pengaruh pendidikan kesehatan 
metode peer group tentang menstruasi 
terhadap kesiapan menghadapi menarche 
pada siswi SD kelas V di SD Pundenarum 
1 Kecamatan Karangawen Kabupaten 
Demak. 

Jurnal hasil penelitian Mokari (2016), 
dimana remaja, sebagai kelompok besar 
di dunia, menghadapi banyak perubahan 
fisik dan evolusi psikologis masa pubertas. 
Jika perhatian yang cukup tidak diberikan 
pada perubahan tersebut, efek negatif 
pada kesehatan dan pengetahuan mereka 
mungkin terjadi dipaksa. Dengan 
demikian, sangat penting untuk 
mengadakan pendidikan kesehatan yang 
sesuai dengan kebutuhan mereka 
menggunakan pendidikan baru metode 
dan sumber percaya diri.  

Analisis data dilakukan dengan 
paired t-test, independent t-test, Chi 
square, dan tes multivariat. Nilai 
kecemasan rata-rata pada kelompok 
eksperimen dan kontrol adalah 90,45 dan 
85,36 sebelum pendidikan, 78,79 dan 
85,49 pada akhir pendidikan, dan 78,46 
serta 87,33 3 bulan kemudian, masing-
masing. Skor kecemasan secara statistik 
berbeda pasca intervensi (p <0,001) dan 
tiga bulan kemudian (p <0,001). Program 
pendidikan kesehatan pubertas dapat 
mengurangi kecemasan pada remaja 
wanita. 

Jurnal hasil penelitian Panahi 
(2016), dimana baru sedikit penelitian 

yang telah dilakukan mengenai peran 
psikoterapi dalam pengobatan 
Premenstrual Syndrome (PMS). Tujuan 
dari penelitian ini adalah untuk menguji 
pengaruh terapi kognitif berbasis 
kesadaran (MBCT) pada gejala PMS dan 
depresi dan gejala kecemasan pada 
wanita dengan PMS. Dalam uji coba 
terkontrol secara acak, total 60 siswa di 
Universitas Mazandaran dengan PMS 
ringan hingga sedang yang memiliki gejala 
depresi (skor depresi Beck 16-47) secara 
acak dialokasikan ke kelompok 
aneksperimental (𝑛 = 30) atau kontrol (𝑛 = 
30).  

Pada akhir penelitian, kelompok 
eksperimen dan kontrol menunjukkan skor 
berikut, masing-masing (rata-rata ± SD): 
depresi, 15,73 ± 6,99 dan 25,36 ± 7,14; 
kecemasan, 16,96 ± 7.78 dan 26.60 ± 
9.38; dan total PAS, 42.86 ± 8.02 dan 
58.93 ± 8.47. MBCT meningkatkan gejala 
depresi dan kecemasan dan skor PAS 
total. MBCT intervensi dapat diterima dan 
berpotensi bermanfaat pada wanita 
dengan gejala PMS. Psikoterapi harus 
dipertimbangkan sebagai pilihan 
perawatan untuk PMS ringan sampai 
sedang pada wanita dengan gejala 
depresi. 

Jurnal hasil penelitian yang 
dilakukan oleh Winarti (2016), dimana 
menarche merupakan bagian dari 
perubahan primer yang biasa 
memengaruhi efek psikologis pada anak. 
Dampak psikologis dari menarche dapat 
berupa kecemasan yang akan 
menimbulkan banyak masalah pada anak. 
Berdasarkan penelitian Randomination 
Study of Childhood BMI and Early 
Menarche memperoleh hasil anak 
perempuan yang mengalami menarche 
pertama mengalami perubahan pada 
dirinya baik secara psikis seperti timbul 
rasa cemas maupun terjadi perubahan 
seperti obesitas.  

Hasil penelitian ini nilai p-value 
0,023 kelompok intervensi dan p-value 
0,234 kelompok kontrol (<0,05). Hasil uji 
statistik menunjukkan terdapat perbedaan 
yang signifikan pada kelompok intervensi. 
Kesimpulan terdapat perbedaan yang 
signifikan antara sebelum dan sesudah 
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diberikan pendidikan kesehatan dalam 
menghadapi menarche. 
 
PEMBAHASAN 

Peristiwa penting yang akan terjadi 
pada anak usia sekolah yang memasuki 
masa pubertas adalah menarche (periode 
menstruasi pertama). Bagi remaja, 
peristiwa menstruasi bisa menjadi suatu 
masalah apalagi jika itu merupakan 
menstruasi pertama mereka. Tidak jarang 
bagi para remaja yang belum siap 
menghadapi menstruasi pertama menjadi 
cemas dan ketakutan. Peran ibu tersebut 
dapat mempengaruhi kurang atau 
salahnya pengetahuan remaja mengenai 
menstruasi. 

Kesiapan menghadapi menarche 
dapat dilakukan dengan cara memberikan 
informasi dan perhatian pada remaja putri 
pada masa menghadapi menarche, 
dengan demikian remaja putri akan lebih 
tenang dan siap menghadapi menarche.  

Pada masa pubertas terjadi 
perubahan fisik dan mental remaja. Pada 
masa ini hormone seksual yaitu estrogen 
dan progesterone meningkat kuat. 
Hormon seksual tersebut menyebabkan 
perubahan dalam tubuh remaja putri 
seperti menstruasi pertama atau 
menarche. Perubahan hormonal yang 
dramatis dapat mempengaruhi kondisi 
emosi. Hal tersebut dapat menimbulkan 
perasaan bingung, berbagai pertanyaan, 
ketakutan dan kecemasan. Oleh karena 
itu diperlukan pemberian informasi 
kesehatan reproduksi remaja (KRR) 
khususnya tentang menstruasi dan salah 
satu caranya melalui penyuluhan. 

Dalam bukunya Notoatmodjo (2014) 
mengemukakan bahwa penyuluhan dapat 
meningkatkan pengetahuan dan dapat 
menyebabkan perubahan persepsi 
sedangkan menurut Proverawati (2013) 
pengetahuan tentang menstruasi dapat 
mengurangi kecemasan dalam 
menghadapi menstruasi pertama atau 
menarche. Kedua pernyataan tersebut 
dapat memperkuat hasil penelitian ini. 
Hasil penelitian ini juga diperkuat dengan 
penelitian yang dilakukan oleh 
Hardiningsih (2012) dimana penelitian 
tersebut menunjukan ada pengaruh positif 

antara penyuluhan tentang menstruasi 
terhadap tingkat kecemasan menghadapai 
menarche, penyuluhan menstruasi dapat 
mengurangi kecemasan dalam 
menghadapi menarche. Penelitian serupa 
dilakukan oleh Muryati (2010) tersebut 
menunjukan adanya penurunan 
kecemasan pada siswi dan terdapat 
pengaruh pemberian pendidikan 
kesehatan tentang menarche yang 
bermakna terhadap kecemasan 
menghadapi menarche.  

Menurut Carnegie dalam Mursyidi 
(2010) Kecemasan dapat timbul dari faktor 
lingkungan seperti hubungan-hubungan 
dan kondisi di masyarakat. Suasana 
agamis yang kuat dalam lingkungan 
sekolah dan masyarakat membuat 
perasaan tabu untuk membahas hal-hal 
yang berkaitan dengan organ reproduksi, 
hal tersebut dapat membuat minimnya 
pengetahuan remaja putrid tentang 
menstruasi sehingga dapat menyebabkan 
kecemasan. 

Kecemasan (ansietas) adalah 
gangguan alam perasaan (affective) yang 
ditandai dengan perasaan ketakutan atau 
kekhawatiran yang mendalam dan 
berkelanjutan, tidak mengalami gangguan 
dalam menilai realitas (Reality Testing 
Abillity/ RTA, masih baik), kepribadian 
masih tetap utuh (tidak mengalami 
keretakan kepribadian/ Splitting of 
Personality), perilaku dapat terganggu 
tetapi masih dalam batas-batas normal 
(Hawari, 2013). Kecemasan merupakan 
gangguan alam perasaan ketakutan atau 
kekhawatiran yang mendalamdan 
berkelanjutan, tidak mengalami gangguan 
dalam menilai realistis (reality testing 
Ability), masih baik, kepribadian masih 
tetap utuh, perilaku dapat terganggu tetapi 
masih dalam batas-batas normal (Nicxon, 
2016). 

Penyuluhan menstruasi dapat 
menurunkan kecemasan menghadapi 
menarche. Menurut Fitriani dalam 
Setiowati (2015), faktor-faktor yang dapat 
mempengaruhi keberhasilan penyuluhan 
terdiri dari tiga faktor, antara lain faktor 
penyuluh, faktor sasaran dan juga faktor 
proses jalannya penyuluhan. Remaja yang 
tinggal di daerah perkotaan memiliki 
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kesiapan yang lebih tinggi dalam 
menghadapi menarche dibandingkan 
remaja yang tinggal di pedesaan 
sebagaimana hasil penelitian yang 
menunjukkan bahwa kesiapan cukup 
dikarenakan kurangnya sumber informasi 
mengenai menstruasi seperti majalah, 
artikel, jurnal, atau rubrik konsultasi yang 
tersedia secara online dan mudah 
diakses. 

Dampak dari kurangnya informasi 
tentang menstruasi pertama pada remaja 
putri menyebabkan pengalaman traumatis, 
remaja putri yang belum siap menghadapi 
menarche akan timbul keinginan untuk 
menolak proses fisiologis tersebut, mereka 
akan merasa haid sebagai sesuatu yang 
kejam dan mengancam, keadaan ini dapat 
berlanjut ke arah yang lebih negatif, 
dimana individu tersebut memiliki 
gambaran fantasi yang sangat aneh 
bersamaan dengan perasaan bersalah 
atau berdosa, dimana semua hal tersebut 
dikaitkan dengan masalah perdarahan 
pada organ kelamin dan proses haidnya. 
Tetapi berbeda bagi mereka yang telah 
siap dalam menghadapi menarche, 
mereka akan merasa senang dan bangga, 
dikarenakan mereka menganggap dirinya 
sudah dewasa secara biologis (Suryani, 
2010). Solusi agar remaja putri memiliki 
persepsi yang baik tentang menarche 
yaitu dengan memberikan informasi 
tentang menarche secara benar. Informasi 
tentang menarche dapat diperoleh dari 
pendidikan kesehatan, salah satu 
narasumber tentang menarche, karena 
pada awal usia remaja, anak akan 
melakukan perjuangan kemandirian yang 
ditandai dengan adanya perubahan dari 
sifat tergantung kepada orang tua menjadi 
tidak tergantung. Oleh karena itu, anak 
lebih banyak menghabiskan waktu dengan 
teman sebaya (Proverawati, 2013). 

Pendidikan kesehatan merupakan 
proses yang mencakup dimensi dan 
kegiatan-kegiatan intelektual, psikologi, 
dan sosial yang diperlukan untuk 
meningkatkan kemampuan individu dalam 
mengambil keputusan secara sadar dan 
yang akan memengaruhi kesejahteraan 
diri, keluarga, dan masyarakat. Tujuan 
akhir dari pendidikan kesehatan adalah 

agar masyarakat dapat mempraktikkan 
hidup sehat bagi dirinya sendiri dan bagi 
masyarakat, atau agar masyarakat dapat 
berperilaku hidup sehat/ (healthy life style) 
(Notoatmodjo, 2014). 

Peraturan Pemerintah Nomor 61 
tahun 2014 menyebutkan bahwa 
Kesehatan Reproduksi adalah keadaan 
sehat secara fisik, mental, dan sosial. 
Pada International Conference on 
Population and Development (ICPD) tahun 
1994 dr Cairo, Mesir menetapkan bahwa 
definisi kesehatan reproduksi adalah 
kesejahteraan fisik, mental, dan sosial 
yang utuh, bukan hanya tidak adanya 
penyakit atau kelemahan, tetapi dalam 
segala hal yang berhubungan dengan 
sistem reproduksi dan fungsi serta proses-
prosesnya.  

Remaja (adolescence) berarti 
tumbuh ke arah kematangan. Kematangan 
yang dimaksud adalah bukan hanya 
kematangan fisik saja, tetapi juga 
kematangan sosial dan psikologis. Tujuan 
dari program kesehatan reproduksi remaja 
adalah untuk membantu remaja agar 
memahami dan menyadari ilmu tersebut, 
sehingga memiliki sikap dan perilaku 
sehat dan tentu saja bertanggung jawab 
kaitannya dengan masalah kehidupan 
reproduksi. Upaya yang dilakukan melalui 
advokasi, promosi, KIE, konseling, dan 
pelayanan kepada remaja yang memiliki 
permasalahan khusus serta pemberian 
dukungan pada kegiatan remaja yang 
bersifat positif. 

 
KESIMPULAN 

Berdasarkan hasil penelusuran 
literatur review pada beberapa jurnal ada 
pengaruh positif penyuluhan menarche 
terhadap tingkat kecemasan dalam 
menghadapi menarche pada remaja putri, 
sehingga diperlukan pemberian 
penyuluhan melalui pendidikan kesehatan 
reproduksi remaja tentang menarche pada 
remaja putri. Bila mungkin dimasukkan ke 
dalam mata pelajaran BK atau mungkin 
siswi disarankan untuk mencari tahu 
informasi melalui sosial media dan juga 
informasi dari orangtua sehingga mereka 
dapat memahami perubahan fisiologis 
dengan baik. 
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SARAN 
Diharapkan tenaga kesehatan selalu 

memberikan penyuluhan-penyuluhan 
kepada sekolah-sekolah untuk 
meningkatkan pengetahuan anak.  

Perlunya peran aktif tenaga 
kesehatan untuk meningkatkan 
penyuluhan terhadap remaja putri awal 
tentang menarche agar tidak terlalu cemas 
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