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INTISARI 

 

Latar Belakang: Remaja putri pada usia sekolah dengan menarche lebih awal 
memerlukan banyak dukungan, terutama bila mereka merasa ada yang salah 
dengan diri mereka. Remaja putri dengan menarche lebih awal seringkali terlalu 
sadar akan perbedaan status perkembangan mereka dibandingan dengan teman 
sebayanya. Sehingga menyebabkan perasaan malu, cemas, takut, bingung serta 
cenderung merasa berbeda dari teman yang lain.  
Tujuan: Mengetahui hubungan dukungan orang tua dan teman sebaya dengan 
kecemasan remaja putri dalam menghadapi menarche pada siswi kelas IV, V dan VI 
di SDN 003 Muara Badak. 
Metode: Jenis penelitian ini adalah deskriptif korelasi dengan menggunakan 
pendekatan retrospektif. Pengambilan sampel dilakukan dengan total sampling, 
jumlah sampel sebanyak 52 siswa. Teknik pengumpulan data menggunakan 
angket/kuesioner. Pengolahan dan analisa data menggunakan analisa univariat 
dengan distribusi frekuensi dan analisa bivariat dengan uji statistik Chi Square 
dengan taraf signifikan α 0,05 dan CI 95%. 
Hasil: Hubungan dukungan orang tua dengan kecemasan didapatkan p value 
(0,006) yang berarti ada hubungan dukungan orang tua dengan kecemasan, selain 
itu ada hubungan dukungan teman sebaya dengan kecemasan didapatkan p value 
0,010 yang berarti ada hubungan dukungan teman sebaya dengan kecemasan. 
Kesimpulan: Ada hubungan bermakna antara dukungan orang tua dan dukungan 
teman sebaya dengan kecemasan remaja putri menarche di SDN 003 Muara Badak. 
 
 

Kata kunci : Dukungan Orang Tua, Dukungan Teman Sebaya, Kecemasan, 
Menarche 
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ABSTRACT 

 

Background: Female teenager on school children with early menarche needed 
many supports, especially if they felt wrong in themselves. Female teenager with 
early menarche often would have difference development status compared with their 
peers. With the result that it caused shy, anxiety, scare, confused also tended to feel 
from the other friends. 
Aim : To know the correlation between parents support and peers with female 
teenagers anxiety to deal with menarche on VI, V, and VI grades in State Elementary 
School 003 Muara Badak. 
Method: This research was descriptive correlational by using retrospective 
approach. Sampling was done by total sampling, total samples were 52 students. 
Data collection technique used questionnaire. Data process and analysis used 
univariate analysis with frequency distribution and bivariate analysis used Chi 
Square statistic test with significant level α 0,05 and CI 95%. 
Result: Correlation between parents support and anxiety it was obtained p-value 
(0,006) which meant there was correlation between parents support and anxiety, 
beside that there was correlation between peers and anxiety it was obtained p-value 
0,010 which meant there was correlation between peers and anxiety. 
Conclusion: There was significant correlation between parents support and peers 

with female teenagers menarche in State Elementary School 003 Muara Badak. 
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PENDAHULUAN 
 

Masa remaja merupakan periode 
yang sangat penting dan khusus, karena 
merupakan masa pematangan organ 
reproduksi. Masa remaja juga disebut 
sebagai masa pubertas yang ditandai 
dengan berbagai perubahan fisik, psikis 
dan emosi (Pinem, 2009). Remaja 
merupakan populasi yang besar dari 
penduduk di dunia. Menurut Worl Health 
Organization ( WHO ) sekitar seperlima 
dari penduduk dunia adalah remaja yang 
berumur 10-19 tahun, pada piramida 
penduduk Indonesia, memperlihatkan 
proporsi usia remaja berkisar 30% dari 
total populasi penduduk. Artinya jumlah 
remaja berusia 10-24 tahun secara 
nasional tak kurang dari 64 juta jiwa 
remaja dan sebanyak 49,30% berjenis 
kelamin perempuan (BKKBN, 2011). 

Populasi remaja yang cukup tinggi 
menjadi tantangan pemerintah yang 
dituangkan dalam tujuan pembangunan 
nasional. Target Kementerian Kesehatan 
dalam tujuan pembangunan berkelanjutan 
(SDGs), salah satu sasaran strategis yang 
akan dicapai kementerian kesehatan 
adalah pembinaan ketahanan remaja 
melalui kegiatan seperti perbaikan gizi, 
promosi gaya hidup sehat dan 
pengendalian penyakit tidak menular serta 
kesehatan seksual dan reproduksi. 
Pelaksanaannya menjalin kemitraan 
multisektor dalam rangka pencapaian 
tujuan pembangunan berkelanjutan/SDGs 
(KEMENKES, 2016). 

Kesehatan remaja  yang menjadi 
target SDGs salah salah satunya adalah 
kesehatan seksual dan reproduksi, khusus 
untuk remaja putri perkembangan 
kesehatan seksual dan reproduksi 
ditandai dengan munculnya menarche, 
yaitu haid pertama yang dialami remaja 
putri (Lestari, 2011). Perubahan pada 
remaja putri ditandai dengan pertumbuhan 
badan sangat cepat, perubahan psikis dan 
timbulnya ciri kelamin sekunder seperti 
tumbuhnya rambut di sekitar kemaluan 
(pubis), membesarnya payudara, aksila 
serta panggul yang melebar dan 

membesar, dengan begitu organ 
reproduksi yang berada didalam juga ikut 
mengalami perkembangan dan perubahan 
untuk persiapan  haid pertama atau 
menarche (Lestari, 2011).  

Menarche adalah menstruasi 
pertama yang biasa terjadi pada masa 
awal remaja di tengah masa pubertas 
sebelum memasuki masa reproduksi 
(Proverawati, 2009). Saat ini, usia 
menarche yang dialami remaja putri 
semakin dini di Indonesia. Beberapa 
peneliti melaporkan usia menarche yang 
semakin dini diantaranya Karapanaou dan 
Papadimitriu (2010), mengatakan bahwa 
pada remaja di  Amerika Serikat menjadi 
lebih dewasa setahun lebih cepat 
daripada remaja Eropa. Hasil riset di 
Indonesia menyebutkan rata-rata usia 
menarche  di Indonesia  pada remaja putri 
yang berusia 10-19 tahun adalah berusia 
13 tahun yang berjumlah 20% (Riskesdas, 
2010).  

Remaja putri dalam menghadapi 
menarche terdapat ketidaksiapan 
fisiologis, remaja putri akan merasa 
menstruasi sebagai sesuatu yang 
mangancam, kemudian berlanjut kearah 
yang negatif (Jayanti, 2011). Remaja putri 
belum mendapatkan pengetahuan dan 
informasi yang benar tentang menarche 
sehingga menimbulkan informasi yang 
salah, bahkan cenderung mengkaitkan 
menarche dengan sesuatu yang negatif. 
Ketidaktahuan remaja putri tentang 
menarche dapat mengakibatkan remaja 
sulit untuk menerima menarche (Budiati & 
Apriastuti, 2012) 

Orang tua secara lebih dini harus 
memberikan penjelasan tentang 
menarche pada putrinya, agar remaja purti 
lebih mengerti dan siap dalam 
menghadapi menarche. Umumnya remaja 
putri  akan memberi tahu ibunya saat 
menstruasi pertama kali. Sayangnya tidak 
semua ibu memberikan informasi yang 
memadai kepada putrinya.Sebagian ibu 
enggan membicarakan secara terbuka 
sampai putrinya mengalami menarche. 
Kondisi ini akan menimbulkan kecemasan 
pada remaja, bahkan sering tumbuh 
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keyakinan bahwa menarche adalah 
sesuatu yang tidak menyenangkan atau 
serius. Akibatnya, remaja putri 
mengembangkan sikap negatif terhadap 
menarche dan melihatnya sebagai 
penyakit (Muriyana, 2008). 

Pendidikan yang diberikan orang 
tua melalui pemahaman tentang 
menarche sehingga remaja mampu 
melakukan perawatan dan personal 
hygiene (Proverawati & Misaroh, 2009). 
Menurut penelitian Triwibowo (2015) 
diketahui ada hubungan antara peran ibu 
dengan tingkat kecemasan remaja putri 
10-14 tahun dalam menghadapi 
dismenore di Kelurahan Kedungwuni 
Timur Kabupaten Pekalongan.  
  Pemahaman yang kurang 
tentang menarche dan tidak dipersiapkan 
untuk menghadapi menarche akan 
menimbulkan perasaan atau keinginan 
untuk menolak proses fisiologis 
menimbulkan anggapan yang salah 
tentang menstruasi, beranggapan 
menstruasi itu sesuatu yang kotor, tidak 
suci, najis dan ternoda (Mansur & Budiarti, 
2014). Penelitian Wulandari (2008) 
menjelaskan peran orang tua mempunyai 
hubungan dengan persepsi remaja putri 
terkait menarche, dimana peran orang tua 
yang baik dalam perawatan menstruasi 
akan memberikan persepsi remaja putri 
yang baik dibandingkan peran orang tua 
yang kurang baik. 

Permasalahan pada remaja akan 
mempengaruhi pemenuhan kebutuhan 
dan pencapaian tugas perkembangan 
remaja. Perkembangan organ reproduksi 
remaja putri dimulai dengan menarche 
yang dialami mulai usia 10-16 tahun 
(Proverawati, 2009). Periode usia ini 
adalah masa usia sekolah yang biasanya 
memasuki usia sekolah dasar kelas IV, V 
dan VI. Berdasarkan penelitian Viyatamala 
(2010) rata-rata usia menarche siswi 
perkotaan yakni 11,93 tahun dan siswi di 
pedesaan rata-rata usia 13,08 tahun. 

Remaja putri awal pada usia 
sekolah dengan menarche lebih awal 
memerlukan banyak dukungan, terutama 
bila mereka merasa ada yang salah 

dengan diri mereka. Remaja putri dengan 
menarche lebih awal seringkali terlalu 
sadar akan perbedaan status 
perkembangan mereka dibandingan 
dengan teman sebayanya (Hurlock, 2006). 
Sehingga menyebabkan perasaan malu, 
cemas, takut, bingung serta cenderung 
merasa berbeda dari teman yang lain. 
Dukungan teman sebaya merupakan 
salah satu faktor penting bagi 
pembentukan citra tubuh pada remaja 
awal usia sekolah. 

Kelompok teman sebaya 
merupakan dunia nyata anak yang 
menyiapkan tempat untuk anak menguji 
dirinya sendiri dan orang lain. Kelompok 
teman sebaya memberikan kesempatan 
anak untuk melakukan sosialisasi dalam 
suasana dimana nilai-nilai yang ditentukan 
oleh teman-teman seusianya. Keberadaan 
teman sebaya dalam kehidupan anak 
merupakan suatu keharusan, untuk itu 
seorang anak harus mendapatkan 
penerimaan yang baik untuk memperoleh 
dukungan sosial dari kelompok sebayanya 
( Manan, 2008). 

Dukungan teman sebaya membuat 
anak merasa memiliki teman senasib, 
teman untuk berbagi minat yang sama, 
dapat melaksanakan kegiatan kreatif 
sifatnya, saling menguatkan bahwa 
mereka dapat berubah ke arah yang lebih 
baik dan memungkinkan anak 
memperoleh rasa nyaman dan aman. 
Pengaruh teman sebaya mernjadi berupa 
dukungan sosial merupakan salah satu 
faktor penting dalam pembentukan citra 
tubuh pada anak usia sekolah dengan 
menarche awal. Kebingungan dan 
keraguan terhadap diri anak akibat 
perbedaan percepatan usia pubertas yang 
di alami dapat di atasi dengan adanya 
penerimaan positif dari teman sebaya 
(Hilman, 2008). Pernyataan sesuai 
dengan penelitian Irdianty (2014) tentang 
hubungan antara dukungan sosial teman 
sebaya dengan citra tubuh (Body Image) 
siswi usia sekolah dengan menarche 
didapatkan bahwa p value< 0,05 sehingga 
Ha diterima yang berarti bahwa ada 
hubungan antara dukungan sosial teman 
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sebaya dengan citra tubuh siswi usia 
sekolah setelah mengalami menarche. 

Berdasarkan studi pendahuluan 
yang dilakukan di SD Negeri 003 Muara 
Badak dari jumlah total siswi kelas IV, V 
dan VI yaitu berjumlah 105 siswi remaja 
putri yang berusia antara 10-12 tahun. 
Sedangkan siswi yang sudah mengalami 
menarche yaitu sebanyak 52 siswi. Hasil 
wawancara yang dilakukan pada 10 siswi 
yang sudah mengalami menarche, 
didapatkan 8 siswi (80%) mengatakan 
bahwa mereka kurang siap dalam 
menghadapi menarche karena belum 
mendapatkan pengetahuan tentang 
menarche baik dari guru ataupun orang 
tua dan hal itu membuat mereka takut dan 
cemas dengan haid pertama ini.Mereka 
merasa bingung dan tidak tahu apa yang 
harus dilakukan saat menstruasi. 
Sebanyak 2 siswi (20%) menyatakan 
bahwa ibu pernah menanyakan apakah 
mereka sudah menstruasi dan 
menceritakan pengalaman ibu saat 
menstruasi dan tidak ada rasa takut dan 
tidak ada kecemasan.Selain itu siswi 
mengatakan bahwa info tentang 
menarche kadang didapatkan dari teman 
sekelas atau teman sebayanya yang 
sudah mengalami menarche. 
Keterbatasan remaja putri dalam 
memperoleh dukungan menghadapi 
menarche dipicu oleh ketidakpedulian 
orang tua dalam memberikan informasi 
karena kesibukan pekerjaan sebagai 
nelayan, akses internet yang kurang 
memadai dan jauh dari pusat perkotaan. 
Dari hasil wawancara oleh pihak 
puskesmas maupun Lembaga Sosial 
Masyarakat mengatakan bahwa jarang 
dilakukan penyuluhan atau edukasi 
tentang kesehatan reproduksi terutama 
tentang menarche.  

Berdasarkan fenomena yang 
dijelaskan dalam latar belakang yang 
disertai data-data yang terkait maka 
peneliti tertarik untuk meneliti lebih lanjut 
tentang hubungan dukungan orang tua 
dan teman sebaya dengantingkat 
kecemasan remaja putri dalam 
menghadapi menarche pada siswi kelas 

IV, V dan VI di SD Negeri 003 Muara 
Badak. 
METODE PENELITIAN 

Jenis penelitian ini adalah Deskriptif 
Korelasional yang bertujuan untuk melihat 
hubungan dukungan orang tua dan teman 
sebaya tentang dengan tingkat 
kecemasan remaja putri dalam 
menghadapi menarche pada siswi di SD 
Negeri 003 Muara Badak Ilir. Dalam 
rancangan ini digunakan pendekatan 
retrospevtive. Dengan kata lain, efek 
(penyakit atau status kesehatan) 
diidentifikasi pada saat ini, kemudian 
factor risiko diidentifikasi ada atau 
terjadinya pada waktu yang lalu 
(Notoatmodjo, 2010). 

populasi dalam penelitian ini adalah 
siswi kelas IV, V dan VI SD Negeri 003 
Muara Badak Ilir berjumlah 52 siswi dan 
yang sudah mengalami menarche. Teknik 
sampling pada penelitian ini 
menggunakan teknik total  sampling. 
Instrumen pada penelitian ini 
menggunakan kuesioner yang dibuat 
sendiri yang sebelumnya sudah dilakukan 
uji validitas dan reliabilitas. 

 
HASIL PENELITIAN 
1. Hasil Analisa Berdasarkan 

Karakteristik Responden 
a. Berdasarkan Kelas  

Tabel 4.1  Karakteristik responden 
berdasarkan kelas di SD Negeri 003 
Muara Badak Tahun 2018 

  

Kelas F % 

Kelas IV 5 9.6 
Kelas V 18 34.6 
Kelas VI 29 55.8 

Jumlah 52 100 

Sumber: data primer diolah 2018 

b. Berdasarkan Usia  

Tabel 4.2. Karakteristik responden 
berdasarkan Usia di SD Negeri 003 Muara 
Badak Tahun 2018 
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Umur F  (%) 

 10 Tahun 16 30.8 
11 Tahun 27 51.9 
12 Tahun 9 17.3 

Jumlah 52 100 

 

2. Analisa Univariat 

a. Dukungan Orang Tua 

Tabel 4.3  Analisis Variabel Dukungan 
Orang Tua di SD Negeri 003 Muara Badak 
Tahun 2018 

Dukungan Orang Tua F  (%) 

Positif 37 71.2 

Negatif 15 28.8 

Jumlah 52 100 

b. Dukungan Teman Sebaya 

Tabel 4.4 Analisis Variabel Dukungan 
Teman Sebaya di SD Negeri 003 Muara 
Badak Tahun 2018 

Dukungan Teman 
Sebaya 

F (%) 

Positif 38 73.1 

Negatif 14 26.9 

Jumlah 52 100 

 

c. Kecemasan 

Tabel 4.5  Analisis Variabel Kecemasan di 
SD Negeri 003 Muara Badak Tahun 2018 

Kecemasan F (%) 

Normal 34 65.4 

Kecemasan 18 34.6 

Klinis   

Jumlah 52 100 

 
3. Analisa Bivariat 
a. Hubungan Dukungan Orang Tua 
dengan Kecemasan 

Tabel 4.6 Analisa hubungan dukungan 
orang tua dengan kecemasan di SD 
Negeri 003 Muara Badak Tahun 2018 
 

Variabel 

 Kecemasan Total 
OR 

(CI 95%) 
P 

Value 

Normal 
Kecemasan 

Klinis 
   

Dukungan 
Orang Tua  

n % N % 
 
 n    % 

  

Positif 29 78.4 8 21.6  37   100 
 

7.250 
 

0,006 

Negatif 5 33.3 10 66.7  15   100 

Jumlah 34 65.4 18 34.6  52  100 

 
 
b. Hubungan Dukungan Teman Sebaya 

dengan Kecemasan 
Tabel 4.7 Analisa Dukungan Teman 

Sebaya dengan Kecemasan di SD 
Negeri 003 Muara Badak Tahun 2018 

Variabel 

         Kecemasan 
  

Total 
OR 

(CI 95%) 
P 

Value 

Normal 
Kecemasan 

Klinis 
    

Dukungan 
Teman Sebaya  

n % n  % 
  

 n     % 
  

Positif 29 76.3 9 23.7   38   100 
 

5.800 
 

0,010 

Negatif 5 35.7 9 64.3   14   100 

Jumlah 34 65.4 18 34.6   52  100 

 
PEMBAHASAN 

Berdasarkan karakteristik kelas 
diperoleh hasil bahwa sebagian besar 
responden berada pada kelas VI 
sebanyak 29 orang (55,8%), kelas V 
sebanyak 18 orang (34,6%) dan kelas IV 
sebanyak 5 orang (9,6%). Hasil ini sejalan 
dengan penelitian Solekha (2011) 
Hubungan peran orang tua dengan tingkat 
kecemasan menghadapi menarche pada 
siswi kelas IV, V, VI di SD Negeri 
Denggung Sleman Yogyakarta diperoleh 
hasil bahwa sebagian besar responden 
adalah kelas VI sebanyak 75,8%. 

Rentang usia pada kelas IV, V dan VI 
berada pada usia 9 sampai 12 tahun. 
Hasil penelitian ini sejalan dengan teori 
Hurlock (2008), menunjukkan bahwa 
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rentang umur remaja putri kelas IV dan V 
secara keseluruhan di bawah 12,5 tahun 
yaitu 9, 10 dan 11 tahun memasuki masa 
prapubertas. 

Pra-pubertas adalah suatu fase yang 
dialami remaja sebelum menginjak masa 
puber. Pada fase ini remaja memiliki 
potensi untuk timbulnya ciri-ciri seks 
sekunder. Ciri-ciri seks sekunder telah 
tampak tetapi organ reproduksi belum 
sepenuhnya matang (Hurlock, 2008). 
Fase ini terjadi berbeda-beda antar remaja 
yaitu dalam rentang 10–12 tahun. Pada 
fase ini remaja berpeluang untuk 
mengalami menstruasi pertama (bagi 
perempuan). Umumnya, anak perempuan 
mengalami menarche menjelang kelas 6 
SD seperti kelas 4 dan 5 SD. Kecepatan 
perubahan pubertas bervariasi antara 1,5 
hingga 2 tahun untuk mencapai 
kematangan reproduksi, namun ada juga 
yang lebih dari itu 

Menurut asumsi peneliti muda umur 
remaja putri, maka semakin ia belum siap 
untuk menerima peristiwa haid, sehingga 
menarche dianggap sebagai gangguan 
yang mengejutkan. Selain itu menarche 
yang terjadi sangat awal, dalam artian 
remaja putri tersebut masih sangat muda 
umurnya, dan kedisiplinan diri dalam hal 
kebersihan badan masih kurang, seperti 
mandi masih harus dipaksakan oleh orang 
lain, padahal sangat penting menjaga 
kebersihan saat haid. Sehingga pada 
akhirnya, menarche dianggap oleh anak 
sebagai satu beban baru yang tidak 
menyenangkan. 

Berdasarkan karakteristik usia 
didapatkan sebagian besar responden 
berusia 11 tahun sebanyak 27 orang 
(51,9%), berusia 10 tahun sebanyak 16 
orang (30,8%) dan berusia 12 tahun 
sebanyak 9 orang (17,3%). Hasil ini 
sesuai dengan penelitian Prasetyo (2016) 
Hubungan Dukungan Orang Tua Dengan 
Kesiapan Anak Remaja Putri Menghadapi 
Menarche Di SD Negeri Dukuh 01 
Mojolaban Sukoharjo dengan usia 
responden 11 tahun sebanyak 78,2%. 

Hasil ini pula sesuai dengan teori 
Menurut Sarwono (2007) umumnya 

menarche pada usia 10-15 tahun, namun 
ada juga yang mengalami lebih cepat di 
bawah usia tersebut. Salah satu 
kemungkinan remaja mendapatkan 
menarche lebih cepat dikarenakan 
kegemukan, bila seseorang memproduksi 
makanan berlebihan akan memproduksi 
hormon seksual yang besar sehingga 
memicu terjadinya pubertas. Sedangkan, 
keterlambatan remaja dalam 
mendapatkan menarche dapat 
dipengaruhi oleh beberapa faktor yang 
diantaranya adalah faktor keturunan, 
keadaan gizi, kesehatan umum, informasi, 
sosial media, dan teman sebaya (Sukarni 
& Wahyu, 2013). 

Umur siswi SD yang tergolong 
remaja putri pra-pubertas minimal 9 tahun 
dan maksimal 11 tahun. Pengkategorian 
umur responden didasarkan pada hasil 
SDKI Remaja tahun 2012 yang 
menyebutkan bahwa rata-rata usia 
menarche remaja putri adalah 12 tahun. 
Sehingga siswi yang dijadikan sebagai 
responden penelitian adalah siswi kelas 
IV, V dan VI dengan umur di bawah 12 
tahun yang masuk kategori remaja 
prapubertas. Mayoritas responden 
penelitian berada pada usia 11 tahun. 
Hasil penelitian tersebut sesuai dengan 
hasil SDKI reproduksi remaja yang 
menunjukkan bahwa rentang usia 9–11 
tahun pada remaja putri merupakan usia 
prapubertas. 

Berdasarkan analisis bivariat dengan 
chi square diperoleh nilai p value 0,006 
(<0,05) yang berarti ada hubungan antara 
dukungan orang tua dengan kecemasan. 
Hasil penelitian ini sejalan dengan Nilawati 
(2013) Hubungan dukungan orang tua 
Dengan Kecemasan Remaja Dalam 
Menghadapi Menarche Di SD Negeri 
Lomanis 01 Kecamatan Cilacap Tengah 
Kabupaten Cilacap dengan nilai p value: 
0,002 (<0,05) yang berarti ada hubungan 
antara sikap orang tua dengan 
kecemasan. 

Dukungan Orang Tua khususnya ibu 
terhadap remaja putri dalam menghadapai 
menarche sangat dibutuhkan agar remaja 
putri tidak mengalami cemas, ketakutan 
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dan ketidaksiapan dalam menghadapi 
menarche. Sikap yang dapat diberikan 
oleh keluarga berupa sikap sosial yang 
meliputi bantuan emosional seperti 
memberikan dorongan dan informasi, 
instrumental dan finansial (keuangan) 
(Smet, 2011). 

Umumnya anak perempuan akan 
memberi tahu ibunya saat menstruasi 
pertama kali (Santrock, 2013). Sayangnya 
tidak semua ibu memberikan informasi 
yang memadai kepada putrinya. Sebagian 
ibu enggan membicarakan secara terbuka 
sampai remaja mengalami menarche. 
Kondisi ini akan menimbulkan kecemasan 
pada anak, bahkan sering tumbuh 
keyakinan bahwa menarche adalah 
sesuatu yang tidak menyenangkan atau 
serius. Akibatnya, anak mengembangkan 
sikap negatif terhadap menarche dan 
melihatnya sebagai penyakit (Llewellyn-
Jones, 2010). 

Dukungan yang diberikan orang tua 
terhadap remaja akan mempengaruhi 
kecemasan remaja. Jika dukungan yang 
diberikan oleh ibu meningkat maka 
kecemasan remaja dalam menghadapi 
menarche akan menurun. Sebaliknya jika 
dukungan ibu kurang maka kecemasan 
remaja dalam menghadapi menarche 
akan meningkat. Kecemasan adalah 
gangguan alam perasaan atau afektif 
yang ditandai dengan perasaan ketakutan 
atau kekhawatiran yang mendalam dan 
berkelanjutan, tidak mengalami gangguan 
dalam menilai realitas atau kenyataan, 
kepribadian utuh, perilaku dapat 
terganggu akan tetapi dalam batas wajar 
(Hawari, 2008). 

Menurut asumsi peneliti dukungan 
orang tua terhadap remaja putri dalam 
menghadapi menarche dapat memberikan 
dampak positif terhadap remaja putri, 
dengan dukungan orang tua dan perhatian 
yang lebih, remaja putri dengan sikap 
percaya diri mampu menghilangkan rasa 
takut saat menghadapi haid pertama. 

Hasil bivariat hubungan teman 
sebaya dengan kecemasan diperoleh nilai 
p value sebesar 0,010 (<0,05) yang berarti 
ada hubungan antara dukungan teman 

sebaya dengan kecemasan. Hasil 
penelitian ini sesuai dengan penelitian 
Mellia (2015) Hubungan Antara Dukungan 
Sosial Teman Sebaya Dengan Citra 
Tubuh (Body Image) Siswi Usia Sekolah 
Dengan Menarche Di Kecamatan Sale 
dengan p value 0,002 (<0,05).  

Menurut Hurlock (2008) anak usia 
sekolah dengan menarche lebih awal 
memerlukan banyak dukungan, terutama 
bila mereka merasa ada yang salah 
dengan diri mereka. Anak dengan 
menarche lebih awal seringkali terlalu 
sadar akan perbedaan status 
perkembangan mereka dibandingan 
dengan teman sebayanya Sehingga 
menyebabkan perasaan malu, cemas, 
takut, bingung serta cenderung merasa 
berbeda dari teman yang lain. Dukungan 
teman sebaya merupakan salah satu 
faktor penting untuk menurunkan 
kecemasan mereka. 

Dukungan sosial berupa dukungan 
emosional, penghargaan, informasi, 
instrumental, dan jaringan sosial yang 
diberikan oleh teman sebaya kepada anak 
dengan menarche dini dapat membantu 
anak mengatasi bentuk perasaan cemas 
dan rasa takut pada anak (Smet, 2006).. 
Adanya dukungan sosial yang positif dari 
teman sebaya dapat menyebabkan anak 
lebih terbuka dalam mengungkapkan 
perasaannya saat mengalami menarche 
dengan orang tua, teman sebaya, ataupun 
saat konseling bersama perawat 
kesehatan. 

Adanya hubungan antara dukungan 
sosial teman sebaya dengan kecemasan 
remaja ini sesuai dengan pendapat Smet 
(2009) jika individu merasa didukung oleh 
lingkungan, segala sesuatu dapat menjadi 
lebih mudah pada waktu mengalami 
kejadian-kejadian yang menegangkan. 
Sementara itu, ketidakhadiran dukungan 
sosial dari teman sebaya dapat 
menimbulkan perasaan kesepian dan 
kehilangan yang dapat menggangu proses 
pencapaian identitas diri remaja. Dengan 
hasil ini menunjukan bahwa dukungan 
sosial teman sebaya menjadi salah satu 
bagian penting dalam menurunkan 
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kecemasan remaja putri pada saat 
menarche. 

Keberadaan teman sebaya sangat 
penting bagi kehidupan remaja, untuk itu 
remaja harus mendapatkan penerimaan 
dan dukungan yang baik dari teman 
sebayanya. Penerimaan dan dukungan 
yang baik dari teman sebaya tersebut 
merupakan hal yang dapat membantu 
pembentukan identitas diri remaja yang 
positif. Hal ini menunjukkan bahwa pada 
usia remaja pendapat teman sebaya 
dapat mempengaruhi pembentukan 
identitas diri pada remaja, selain itu 
dengan adanya teman sebaya akan 
membuat remaja merasakan dukungan 
sosialnya, dan akan merasa dihargai dan 
dicintai oleh lingkungannya. Teman 
sebaya menjadi sosok yang dibutuhkan 
oleh remaja. 

Menurut asumsi peneliti dukungan 
teman sebaya memberikan kesempatan 
untuk melakukan sosialisasi dalam 
suasana di mana nilai-nilai yang 
ditentukan oleh teman-teman seusianya. 
Selain orang tua dukungan dan peran 
penting teman sebaya sangat 
berpengaruh, dimana terkadang beberapa 
remaja putri merasa malu ketika harus 
membicarakan haid pertama kepada 
orang tuanya sehingga mereka lebih 
memilih untuk mencari informasi kepada 
teman sebayanya yang tentunya sudah 
pernah mengalami menarche. 

 
KESIMPULAN 
1. Karakteristik responden berdasarkan 

kelas diperoleh sebagian besar 
responden berada pada kelas VI 
sebanyak 29 orang (55,8%) dan 
berdasarkan usia didapatkan sebagian 
besar responden berusia 11 tahun 
sebanyak 27 orang (51,9%), 

2. Berdasarkan dukungan orang tua 
diperoleh hasil bahwa sebagian besar 
responden memiliki dukungan orang 
tua yang positif sebanyak 37 orang 
(71,2%) dan negatif sebanyak 15 orang 
(28,8%). 

3. Dukungan teman sebaya diperoleh 
hasil bahwa sebagian besar dukungan 

teman sebaya positif sebanyak 38 
orang (73,1%) dan negatif sebanyak 14 
orang (26,9%). 

4. Hasil kecemasan diperoleh sebagian 
besar siswi normal sebanyak 34 orang 
(65,4%), kecemasan klinis sebanyak 
18 orang (34,6%). 

5. Hasil analisis bivariat antara dukungan 
orang tua dengan kecemasan 
diperoleh nilai p value 0,006 (<0,05) 
yang berarti ada hubungan antara 
dukungan orang tua dengan 
kecemasan. 

6. Hasil analisis bivariat antara dukungan 
teman sebaya dengan kecemasan nilai 
p value sebesar 0,010 (<0,05) yang 
berarti ada hubungan antara dukungan 
teman sebaya dengan kecemasan. 

 
SARAN 
1. Bagi Siswi  
Agar ada keterbukaan dalam 
berkomunikasi tentang kesehatan 
reproduksi dengan orangtuanya 
mengingat pentingnya pendidikan terkait 
kesehatan reproduksi. Selain itu para 
siswi agar lebih mempersiapkan diri dalam 
mengahadi perubahan-perubahan yang 
akan terjadi pada dirinya dan tidak perlu 
cemas dalam menghadapi menarche. 
2. Bagi Orang Tua 
Agar memberikan pendidikan seks kepada 
anaknya termasuk pendidikan tentang 
menarche, karena orang tua sangat 
berperan dalam memberikan pendidikan 
kesehatan reproduksi. Sehingga, 
diharapkan anak mereka tidak mengalami 
kecemasan pada saat memasuki masa 
kedewasaan, termasuk anak akan siap 
dalam menghadapi menarche. 
3. Bagi Tenaga Kesehatan 
Agar lebih meningkatkan pelayanan dan 
perhatian kesehatan reproduksi remaja 
khususnya pemberian informasi/promkes 
tentang menarche serta memberian 
informasi kepada orang tua tentang 
kespro khususnya menarche. 
4. Bagi Penelitian Selanjutnya 
Agar mengembangkan penelitian 
selanjutnya berdasarkan penelitian yang 
dilakukan peneliti saat ini untuk meneliti 
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variabel lain dan variabel yang 
dikendalikan yang terkait dengan peran 
orang tua dan tingkat kecemasan 
menghadapi menarche atau variabel lain 
yang belum diteliti. 
. 
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