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ABSTRACT

THE DESCRIPTION OF MENSTRUATION SYNCHRONIZATION ON
FIRST YEAR FEMALE RESIDENTS IN UNIVERSITY RESIDENCE
(UNIRES) OF UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH YOGYAKARTA
(STUDY WITH QUESTIONNAIRE AND MENSTRUATION CYCLE)

Nasa Dwi Amalia®, Erlina Sih Mahanani?®

Student of Dentistry Study Program*
Lecturer of Dentistry Study Program?
E-mail: nasadwiamalia@gmail.com

Background: Menstruation problem is commonly found in all women especially
moslem women that is closely related to religious service matter. It is important
for a woman to know the difference between menstruation blood and other bloods
like istihadhah blood. According to Islam religion, there are some ways to
differentiate both bloods. One of them is by seeing the menstrual habit of the
women in their environment. Some women who live together and often do
activities together will probably have similar menstruation cycle and this is what
is called as menstruation synchronization. Menstruation synchronization can be
influenced by some factors like menstrual hygiene and stress level factors.
Research Objective: Finding out the description of menstruation synchronization
on first year female residents in University Residence (UNIRES) of Universitas
Muhammadiyah Yogyakarta with the factors that can influence the menstruation
synchronization.

Research Methodology: The research was non experimental one with pure
descriptive design. The subject of the research was 64 respondents taken with
simple random sampling technique. They were the first year female residents in
UNIRES UMY. Menstruation synchronization was measured with menstruation
synchronization formula (Weller & Weller, 1997), while the menstrual hygiene
and the stress level with questionnaire. The data analysis used univariate
analysis.

Research Result: Based on the result of the univariate analysis, the majority of
the respondents who have menstruation synchronization are 41 respondents,
while the majority of the respondents who have good menstrual hygiene are 51
respondents and the majority of the respondents who have normal stress level are
29 respondents.

Conclusion: There is a relationship between menstruation synchronization and
stress level, but it is not related to menstrual hygiene behavior.
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Latar Belakang: Penting untuk seorang wanita untuk mengetahui perbedaan
antara darah menstruasi dan darah lainnya seperti darah istihadhah karena hal ini
erat kaitannya dengan berbagai masalah ibadah.. Menurut agama Islam terdapat
beberapa cara untuk membedakan kedua darah tersebut salah satunya dengan
melihat kebiasaan menstruasi wanita di lingkungannya. Beberapa wanita yang
tinggal bersama dan sering melakukan kegiatan bersama kemungkinan akan
memiliki siklus menstruasi yang sama dan ini disebut dengan sinkronisasi
menstruasi. Sinkronisasi menstruasi dapat di pengaruhi oleh beberapa faktor
seperti faktor menstrual hygiene dan faktor tingkatan stress.

Tujuan Penelitian: Mengetahui gambaran sinkronisasi menstruasi pada Residen
putri Tingkat pertama di University Resindence (UNIRES) Universitas
Muhammadiyah Yogyakarta dengan faktor yang dapat mempengaruhi sikronisasi
menstruasi.

Metode Penelitian: Jenis Penelitian ini merupakan penelitian non eksperimen
dengan desain deskriptif murni. Subjek penelitian berjumlah 64 responden yang
diambil menggunakan teknik simple random sampling. Subjek penelitian
merupakan residen putri tingkat pertama di UNIRES UMY. Sinkronisasi
menstruasi diukur menggunakan rumus sinkroni menstruasi (Weller dan Weller,
1997) sedangkan menstrual hygiene dan tingkatan stress menggunakan kuesioner.
Analisis data menggunakan analisis univariat.

Hasil Penelitian: Berdasarkan hasil analisis univariat mayoritas responden
mengalami sinkronisasi menstruasi sebanyak 41 responden, sedangkan mayoritas
responden memiliki menstrual hygiene yang baik sebanyak 51 responden dan
mayoritas responden memiliki tingkat stress yang normal sebanyak 29 responden.
Kesimpulan: Terdapat kaitan terjadinya sinkronisasi menstruasi dengan tingkatan
stress, namun tidak berkaitan dengan perilaku menstrual hygiene.
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Pendahuluan

Menstruasi menurut syara’ merupakan mengalirnya darah dalam waktu
tertentu yang dikeluarkan dari rahim wanita setelah baligh (Zuri,1979). Proses
terjadinya menstruasi merupakan suatu proses pematangan organ reproduksi pada
masa remaja (Kumalasari, 2012). Masalah menstruasi lazim ditemuai pada semua
wanita khususnya wanita muslim yang erat kaitannya dengan masalah ibadah,
seperti ibadah sholat, ibadah puasa, ibadah haji dan umrah, pernikahan, dan
kedewasaan (Ayyub, 2003). Ajaran islam menjelaskan bahwa lamanya menstruasi
pada wanita sekurang-kurangnya satu hari, tapi apabila darah yang keluar kurang
dari 24 jam, maka harus meng-ghada atau mengerjakan sholat diluar waktu yang
ditentukan (Kasule, 2008).

Jenis perdarahan lain yang dialami seorang wanita dapat berupa darah
nifas dan istihadhah (al-Hilli, 2009). Nifas adalah darah yang keluar dari rahim
wanita setelah melahirkan (Zuhri, 2010). Istihadhah adalah darah yang keluar
bukan karena persalinan maupun dari siklus menstruasi (Salim, 2007). Penting
untuk seorang wanita untuk mengetahui perbedaan ketiga darah tersebut jika
darah yang keluar bukan pada waktu masa menstruasi, karena akan berpengaruh
pada masalah ibadah (kamal, 2013). Al-Quradhawi (2004), menjelaskan bahwa
akan timbul kebingungan pada wanita yang baru mengalami menstruasi atau lupa
waktu menstruasinya, jika wanita tersebut kebingungan maka hendaknya wanita
tersebut merujuk berdasarkan kebiasaan waktu menstruasi yang sering dialami,
melihat sifat darah, dan wanita tersebut dapat melihat pada umumnya kebiasaan
menstruasi wanita lain.

Hadist Rasulullah menjelaskan bahwa seorang wanita dapat mengikuti
kebiasaan mayoritas wanita muslimah di sekitarnya. Masa menstruasinya yang
berlangsung selama 6 atau 7 hari setiap bulan, jika lebih dari hari tersebut
selebihnya dianggap darah istihadhah. Sabda Rasullah Shallallahu ‘alaihi
wasallam kepada Himnah binti Jahsyin bahwa wanita muslim dapat menhitung 6
atau 7 hari sebagai masa menstruasi, atau dapat terjadi setiap bulan dan melihat
kseperti kebiasaan menstruasi mayoritas wanita demikian pula masa bersih
mereka.” (HR. Abu Dawud).

McClintock (1971), melakukan penelitian bahwa jika seorang wanita
mempunyai siklus menstruasi yang tidak teratur wanita tersebut dapat melihat
atau merujuk pada waktu mestruasi wanita disekitarnya yang biasa bersama,
seperti teman sekamar, teman dekat, bahkan hubungan seorang ibu dengan anak
perempuannya, karena dijelaskan bahwa siklus menstruasi yang sama mempunyai
kemungkinan terjadinya sinkronisasi menstruasi ketika mereka tinggal bersama.

Penelitian lain yang pernah dilakukan oleh Jarett (1984), tentang



sinkronisasi menstruasi menyatakan bahwa perilaku menstrual hygiene saat
menstruasi seperti pemakaian pembalut dan tampon dapat mempengaruhi
sinkronisasi mestruasi. Seorang wanita ketika memakai pembalut saat menstruasi
mempunyai kemungkinan untuk mengalami sinkronisasi menstruasi dibandingkan
dengan wanita yang menggunakan tampon saat menstruasi. Tidak hanya faktor
perilaku hygiene menstruasi yang dapat mempengaruhi sinkronisasi mentruasi tapi
menurut de Prosse dan Keettel (1977), stres dapat menyebabkan siklus menstruasi
tertunda dan penundaan yang terjadi pada siklus menstruasi mempunyai
kemungkinan terhadap penurunan sinkronisasi menstruasi (Jarret, 1984).
Sehingga ada beberapa faktor yang dapat mempengaruhi sinkronisasi menstruasi,
yaitu faktor perilaku menstrual hygiene dan tingkatan stres.

Berdasarkan hal di atas peneliti ingin mengetahui gambaran sinkronisasi
menstruasi pada residen putri tingkat pertama di University Residence (UNIRES)
Universitas Muhammadiyah Yogyakarta.

Metode

Penelitian ini merupakan penelitian non eksperimen dengan desain deskriptif
murni. Populasi pada penelitian ini adalah Residen Putri tingkat pertama di
University Resindence (UNIRES) Universitas Muhammadiyah Yogyakarta.
Pengambilan sampel dilakukan dengan teknik simple random sampling, maka
besar total sampel minimal dengan adanya koreksi drop out adalah 64 orang di
gedung Y UNIRES UMY.

Hasil Penelitian

Responden pada penelitian ini berjumlah 64 responden sebagai subjek
penelitian. Subjek penelitian merupakan residen putri UNIRES UMY yang telah
memenuhi kriteria inklusi dan eksklusi. Adapun karakteristik responden sebagai
berikut :
Tabel 1. Karakteristik Responden Berdasarkan Siklus Menstruasi

Siklus Menstruasi Frekuensi Prosentase (%)
Teratur 51 79.7 %
Tidak Teratur 13 20.3 %
Total 64 100 %

Berdasarkan tabel 1 di atas menunjukkan bahwa sebanyak 51 responden
(79,7%) mengalami siklus menstruasi yang teratur dan sebanyak 13 responden
(20.3%) mengalami siklus mentruasi yang tidak teratur. Hasil di atas
menunjukkan bahwa sebagian besar responden mengalami siklus mentruasi yang
teratur.



Tabel 2. Karakteristik Responden Berdasarkan Sinkronisasi Menstruasi

Sinkroni Mentruasi Frekuensi Prosentase (%)
Tersinkroni 41 64.1 %
Tidak Tersinkroni 19 29.7 %
Tidak Keduanya* 4 6.3 %
Total 64 100 %

*jika nilai perhitungan sinkronisasi menstruasi sama dengan delapan

Berdasarkan tabel 2 di atas menunjukkan bahwa sebanyak 41 responden
(64,67 %) mengalami sinkronisasi menstruasi, sebanyak 19 responden (29,7 %)
tidak mengalami sinkronisasi menstruasi dan sebanyak 4 responden (6,3 %) tidak
mengalami sinkronisasi menstruasi maupun mengalami sinkronisasi menstruasi.
Hasil di atas menunjukkan bahwa sebagian besar responden mengalami
sinkronisasi mentruasi
Tabel 3. Karakteristik Responden Berdasarkan Mentrual Hygiene

Menstrual Hygiene Frekuensi Prosentase (%)
Baik 51 79.7 %
Cukup 13 20.3%
Buruk 0 0%
Total 64 100

Berdasarkan tabel 3 di atas menunjukkan bahwa sebanyak 51 responden
(79,7 %) memiliki perilaku menstrual hygiene yang baik, sebanyak 13 responden
(20,3 %) memiliki perilaku menstrual hygiene yang cukup dan tidak ada
responden yang memiliki perilaku menstrual hygiene yang buruk. Hasil di atas
menunjukkan bahwa sebagian besar responden memiliki perilaku menstrual
hygiene yang baik.
Tabel 4. Karakteristik Responden Berdasarkan Tingkat Stress (DASS)

Tingkat Stress Frekuensi Prosentase (%)
Normal 29 45.3 %
Ringan 21 32.8%
Sedang 9 14.1 %
Parah 5 7.8%
Sangat Parah 0 0%
Total 64 100 %

Berdasarkan tabel 4 di atas menunjukkan bahwa sebanyak 29 responden
(45,3 %) memiliki tingkat stress yang normal, sebanyak 21 responden (32,8 %)
memiliki tingkat stress yang ringan, sebanyak 9 responden (14,1 %) memiliki
tingkat stress yang sedang dan sebanyak 5 responden (7,8 %) memiliki tingkat
stress yang parah sedangkan tidak ada responden yang memiliki tingkat stres yang



sangat parah. Hasil di atas menunjukkan bahwa sebagian besar responden
memiliki tingkat stress yang normal.

Pembahasan

Berdasarkan karakteristik siklus menstruasi pada tabel 1 sebagian besar
responden memiliki siklus menstruasi yang teratur setiap bulannya yaitu sebanyak
51 responden (79,7 %), hasil ini jika dikaitkan dengan prosentase sinkronisasi
menstruasi (tabel 2) yang mayoritas responden mengalami sinkronisasi menstruasi
sebanyak 41 orang (64,1%) mempunyai kesesuai dengan teori Dye (1998) cit.
Weller dan Weller (2002), bahwa wanita yang memiliki siklus menstruasi yang
teratur akan lebih mudah mengalami sinkronisasi menstruasi, karena prevalensi
siklus meningkatkan terjadinya sinkronisasi menstruasi dan meminimalisir
terjadinya bias pada perhitungan sinkronisasi. Hal serupa juga sesuai dengan
pendapat McClintock (1971), Sekelompok wanita dengan menstruasi yang tidak
teratur akan menyebabkan sulitnya mengalami sinkroni menstruasi.

Sinkronisasi menstruasi juga dipengaruhi oleh adanya interaksi dua orang
yang berbeda, dilihat dari siklus menstruasi yang dihitung tanggal awal
menstruasi. Terjadinya sinkronisasi menstruasi maupun yang tidak keduanya
dapat dipengaruhi oleh faktor pheromona yaitu sinyal kimia yang berkontribusi
pada sinkronisasi mentsruasi yang dapat mempercepat dan menghambat
Luteinizing Hormon (LH) campuran kimia ini bertanggung jawab terhadap siklus
menstruasi (Weller dan Weller, 1993a).

Lebih lanjut jika dilihat dari perilaku menstrual hygiene (tabel 3)
menunjukkan bahwa sebagian besar responden mempunyai skor baik dalam
perilaku penjagaan kebersihan diri selama menstruasi yaitu sebanyak 51
responden (79,7 %), namun hasil ini jika dikaitkan dengan tabel sinkronisasi
menstruasi pada tabel 2 terdapat perbedaan dengan teori Weller dan Weller
(1993), bahwa sekelompok wanita dengan skor menstrual hygiene yang rendah
justru dapat mengalami sinkronisasi menstruasi akibat adanya sekresi salah satu
kelenjar di vagina yang disebut 3alpha-androstenol pheromones. Sekresi 3alpha-
androstenol pheromones inilah yang memiliki peran terhadap terjadinya
sinkronisasi menstruasi, namun tidak seutuhnya karena diduga hanya berpengaruh
kurang lebih sebesar 9% dan sisanya dipengaruhi oleh faktor kondisi lingkungan.
Sehingga berdaraskan teori Weller dan Weller (1993) dan hasil dari tabel
menstrual hygiene dapat diasumsikan bahwa responden yang memiliki perilaku
menstrual hygiene yang baik juga dapat mengalami sinkronisasi menstruasi,

Asumsi tersebut diperkuat dengan teori McClintock (1971) menjelaskan
bahwa terjadinya sinkroni menstruasi dapat dipicu oleh adanya faktor menstrual
hygiene. Menstrual hygiene dapat berkaitan dengan penggunakan pembalut yang



dibandingkan dengan yang menggunakan tampon. Pembalut tidak akan
menghambat darah menstruasi keluar dari tubuh dan tidak menghambat bau
menstruasi seperti tampon (Jarett, 1984).

Menstrual hygiene yang baik pada responden yang tetap bisa mengalami
sinkronisasi menstruasi ini dapat dipengaruhi oleh banyaknya informasi yang
didapatkan responden dalam hal penjagaan kebersihan diri selama menstruasi
(menstrual hygiene) serta pengaruh pengetahuan agama yang mengajarkan untuk
menjaga kebersihan terlebih para responden berada dalam lingkungan UNIRES
yang memiliki program keagamaan setiap hari. Kebiasaan untuk menjaga
kebersihan organ reproduksi merupakan cerminan awal upaya untuk menjaga
kesehatan tubuh, terlebih saat menstruasi, pembuluh darah dalam rahim terbuka
sehingga sangat mudah untuk terkena infeksi (Irmayanti dkk., 2014). Menurut
Notoatmodjo (2007), informasi yang diterima oleh seseorang dapat menimbulkan
kesadaran seseorang sehingga dapat mempengaruhi perilaku.

Hasil karakteristik tingkat stres responden pada tabel 4 menunjukkan
bahwa sebagian besar responden mempunyai tingkat stres yang normal sebanyak
29 orang (45,3 %). Hal ini jika dikaitkan dengan sinkronisasi menstruasi (tabel 2)
sesuai dengan teori dari Weller dan Weller (1993b), yang menyatakan bahwa
wanita yang mengalami sinkronisasi menstruasi memiliki tingkat stres dan
kecemasan yang rendah. Stres merupakan salah satu perubahan psikologis yang
dapat mempengaruhi menstruasi (Pieter dan Lubis, 2013). Stres ini dapat
menyebabkan periode menstruasi tertunda (de Prosse dan Keettell, 1977). Tingkat
stress dan kecemasan yang tinggi akan membuat sinkronisasi menjadi berkurang
(Matteo, 1987). Emotional stres dapat menunda terjadinya menstruasi, sehingga
siklus menstruasi akan menjadi tidak teratur. Mayoritas responden pada penelitian
ini memiliki tingkat stress yang normal sehingga tidak terdapat penundaan pada
siklus menstruasinya. Siklus menstruasi yang tidak mengalami penundaan dapat
dengan kuat meningkatkan terjadinya sinkroni menstruasi.

Kesimpulan
Berdasarkan hasil secara keseluruhan pada penelituian ini dapat ditarik
kesimpulan sebagai berikut :
1. Residen putri tingkat pertama UNIRES putri UMY sebagian besar
mempunyai siklus menstruasi yang teratur sebanyak 51 responden (79,9
%) dan terdapat hubungan dengan sinkronisasi menstruasi.
2. Residen putri tingkat pertama UNIRES putri UMY sebagian besar
mengalami sinkronisasi menstruasi sebanyak 41 responden (64, 1 %).
3. Residen putri tingkat pertama UNIRES putri UMY mayoritas memiliki
perilaku menstrual hygiene yang baik selama menstruasi sebanyak 51
responden (79,9 %).



4. Residen putri tingkat pertama UNIRES purti UMY mayoritas mempunyai
tingkat stress yang normal sebanyak 29 responden (45,3 %).

5. Sinkronisasi Menstruasi berkaitan dengan tingkat stress dan tidak
berkaitan dengan perilaku menstrua hygiene pada residen putri tingkat
pertama di UNIRES putri UMY.

Saran

Terdapat beberapa saran yang dapat menjadi bahan pertimbangan untuk
penelitian selanjutnya, diharapkan peneliti selanjutnya dapat melakukan peneliti
dengan faktor-faktor lain yang dapat mempengaruhi sinkronisasi menstruasi selain
faktor menstrual hygiene dan tingkat stress dan diharapkan adanya pengembangan
teknik yang berbeda serta waktu yang lebih lama dalam melakukan penelitian
sehingga penelitian mengenai hal ini dapat berkembang terus menerus dan
berlanjut.
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