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Mioma uteri merupakan tumor paling umum pada traktus genital yang dapat mengurangi kehamilan 

karena endometrium kurang baik, kelainan letak janin, dapat menghambat penurunan kepala. Namun, 

sampai saat ini penyebab pasti dari mioma uteri belum diketahui. Penelitian ini bertujuan untuk 

mengetahui Hubungan Menarche dengan Mioma Uteri di Poli Kandungan RSUD Dr.Soegiri 

Lamongan Tahun 2017. 

Desain penelitian ini menggunakan analitik dengan pendekatan Cross Sectional. Populasi sebanyak 

35 orang dengan menggunakan Metode Consecutive sampling. dan Sampel yang diambil sebanyak 35 

orang responden yaitu penderita mioma uteri di Poli Kandungan RSUD Dr. Soegiri Lamongan pada 

bulan Februari- April 2017. Desain penelitian menggunakan pendekatan cross sectional korelasional. 

Peneliti menggunakan variabel independen menarche dan variabel dependen Mioma Uteri. Dalam 

penelitian ini menggunakan kuesioner tertutup dan pengambilan data sekunder. Setelah ditabulasi data 

yang ada dianalisis dengan menggunakan Uji Chi Square Koefisien Kontingensi dengan nilai α =< 

0.05. 

Hasil penelitian menunjukkan bahwa WUS dengan usia menarche <10 tahun (beresiko tinggi) 

memiliki Mioma Uteri jenis sumukosa sebanyak 14 orang(58.3%). Hasil Uji didapakan rs = 1.891 

nilai dan p = 0.389 dimana p= > 0.05. hal ini berarti bahwa tidak adanya hubungan antara Menarche 

dengan Jenis Mioma Uteri di poli kandungan RSUD Dr. Soegiri Lamongan. Dari hasil penelitian ini 

peneliti mengharapkan untuk peneliti selanjutnya menggunkan metode dan teknik yang berbeda. 

 

Kata Kunci : Menarche,  Mioma Uteri, Wanita Usia Subur. 

 

 

 

 

Uterine myoma is the most common tumor in the genital tract that can reduce pregnancy due to poor 

endometrium, fetal abnormalities, may inhibit the decline of the head. However, until now the exact 

cause of Mioma Uteri is unknown. This study aims to determine the relationship Menarche 

WithMioma Uteri in Poly Content Dr.Soegiri Lamongan Hospital 2017. 

This research design uses analytical with Cross Sectional approach. Population of 35 people by using 

sampling method Consecutive sampling and samples taken as many as 35 respondents is patient of 

uterine pregnancy uterine myoma in RSUD Dr.SoegiriLamongan in February-April 2017. The 

research design using correlational cross sectional. The study used independent variables of menarche 

and dependent variables of Uterine myoma. In this study using closed questionnaires and secondary 

data collection. After tabulated the existing data were analyzed by using Chi Square Coefficient of 

Contextency with value α = <0.05. 

The results showed that WUS with the age of menarche <10 years (high risk) had the type of uterine 

type of sumukosa as many as 14 people (58.3%). The test results obtained rs = 1.1891 value and p = 

0.389 where p => 0.05. This means that there is no relationship between Menarche with type of 

uterine myoma in pregnancy poly, Dr. Soegiri Lamongan. From the results of this study researchers 

expect for further researchers using different methods and techniques. 
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Kesehatan Reproduksi wanita memberikan 

pengaruh yang besar dan berperan penting 

terhadap kelanjutan generasi penerus bagi 

suatu negara. Kesehatan reproduksi wanita 

juga merupakan parameter kemampuan negara 

dalam menyelenggarakan pelayanan kesehatan 

terhadap masyarakat. Salah satu masalah 

kesehatan yang sering di jumpai pada wanita 

usia subur adalah timbulnya mioma uteri. 

Mioma merupakan tumor paling umum pada 

traktus genital. Mioma atau disebut juga 

leomyoma atau fibroid adalah tumor jinak 

yang berasal dari sel- sel otot polos (Ganong, 

2008). Sebagian besar mioma uteri ditemukan 

pada masa reproduksi, karena adanya 

rangsangan estrogen (Manuaba, 2010). 

Penelitian Bhat (2006) di India (Departement 

Of Obstetrics and Gynecology, Kasturba 

Medical Collegeand Hospital) mendapatkan 

150 kasus mioma uteri, dan 77 kasus terjadi 

pada wanita berusia 40- 49 tahun dengan 

prevelensi 51% dan 45 kasus terjadi pada 

wanita berusia lebih dari 50 tahun dengan 

prevelensi 30%. Di Indonesia mioma uteri 

ditemukan 2,39% - 11,70% pada semua 

penderita ginekologi yang dirawat. Jumlah 

kejadian mioma uteri di Indonesia menempati 

urutan kedua setelah kanker servik. Jumlah 

pasien mioma uteri di Poli Kandungan RSUD 

Soegiri Lamongan pada bulan Januari-Juni 

tahun 2016 dengan jumlah total 729 pasien, 

Kista Ovarium sebanyak 111 orang, kanker 

servik 185 orang, kanker mamae 3 orang, 

mioma uteri 208 orang, dan penyakit 

ginekologi lainnya 232 orang. Pada bulan 

Oktober 2016 dengan jumlah total 130 pasien, 

kista ovarium 22 orang, kanker servik 41 

orang, kanker mamae 1 orang, mioma uteri 21 

orang, penyakit ginekologi lainnya 45 orang. 

Masalah penelitian adalah kejadian mioma 

uteri semakin meningkat setiap bulannya di 

Poli Kandungan RSUD Soegiri Lamongan. 

Faktor resiko mioma uteri antara lain Usia, 

paritas, genetik, usia menarche, obesitas 

(Parker, 2007). 

 

 

 

 

Desain yang digunakan dalam penelitian 

adalah analitik penelitian, analitik korelasional 

yaitu penelitian yang menghubungkan antara 

dua variabel pada situasi atau kelompok 

subyek (Notoatmodjo, 2007). Dengan 

menggunakan pendekatan cross sectional. 

Penelitian cross sectional yaitu jenis penelitian 

yang menekankan pada waktu pengukuran dan 

observasi data variabel independen dan 

variabel dependen hanya satu kali (Nursalam, 

2008). Pada penelitian ini bertujuan untuk 

menganalisis hubungan antara menarche 

dengan mioma uteri di Poli Kandungan RSUD 

Dr Soegiri Lamongan 2017. Populasi : seluruh 

wanita usia subur yang menderita mioma uteri 

pada lapisan uterus di Poli KandunganRSUD 

Dr Soegiri Lamongan pada bulan Februari 

2017 - April 2017 35 responden, Sampling 

Consecutive analisa dengan uji Chi- Square 

koefisien kontingensi dengan Variebel 

Independen Menarche diperoleh dari 

Kuesioner Tertutup Variebel Dependen  

Mioma Uteri diperoleh dari Data sekunder dari 

hasil pemeriksaan penunjang dan  wawancara 

Pengumpulan dan pengolahan data dengan : 

Editing, coding, scoring, tabulating . 

 

 

 

 

Tabel 4.1 Distribusi Usia WUS penderita 

Mioma Uteri di Poli Kandungan RSUD Dr. 

Soegiri Lamongan Tahun 2017 

 

No Usia Jumlah Presentase (%) 

1 

2 

3 

< 20 tahun 

21- 30 tahun 

31 tahun ke atas 

1 

4 

30 

2.9% 

11.4% 

85.7% 

 Total 35 100% 

 

Sumber : Data sekunder Rekam Medis Pasien 

 

Berdasarkan tabel 4.1 di atas menunjukkan 

bahwa hampir seluruhnya responden usia > 

31tahun yaitu sebanyak 85.7 % sedangkan 

sebagian kecil reponden usia < 20 yaitu 

sebanyak 1 orang (2.9 %). 

 

Tabel 4.2 Distribusi Pendidikan WUS 

penderita Mioma Uteri di Poli Kandungan 

RSUD Dr. Soegiri Lamongan Tahun 2017 

 

No. Pendidikan Jumlah Prosentase 

(%) 

1 Tidak 

sekolah 

0 0 

PENDAHULUAN 

METODE 

HASIL  



2 SD/ 

Sederajat 

1 2.9 % 

3 SMP/ 

Sederajat 

5 14.3 % 

4 SMA/ 

Sederajat 

22 62.9 % 

5 PT/ 

Sederajat 

7 20 % 

Total 35 100 % 

Sumber: Data sekunderrekammedispasien 

Berdasarkan tabel 4.2 di atas 

menunjukkan bahwa lebih dari sebagian 

responden berpendidikan SMA/ sederajat yaitu 

sebanyak 62.9% dan sebagian kecil 

berpendidikan SD/ Sederajat yaitu sebanyak 1 

orang (2.9%). 

 

Tabel 4.3 Distribusi Pekerjaan WUS penderita 

Mioma Uteri di Poli Kandungan RSUD Dr. 

Soegiri Lamongan Tahun 2017 

 

No. Pekerjaan Jumlah Prosentase 

1 Tidak 

Bekerja 

12 34.3 % 

2 Petani 8 22.9 % 

3 Swasta 6 17.1 % 

4 Wiraswasta 3 8.6 % 

5 PNS 5 17.1 % 

Total 35 100 % 

Sumber: Data sekunder rekam medis pasien 

Berdasarkan tabel 4.3 diatas 

menunjukkan bahwa hampir sebagian 

responden tidak bekerja yaitu sebanyak 12 

orang (34.3 %) sedangkan sebagian kecil 

responden bekerja sebagai wiraswasta yaitu 

sebanyak3 orang(8.6 %). 

 

Tabel 4.4 Distribusi Jumlah Anak WUS 

penderita Mioma Uteri di Poli Kandungan 

RSUD Dr. Soegiri Lamongan Tahun 2017 

 

No JumlahAnak Jumlah Prosentase 

1 Nulipara 2 5.7 % 

2 Primipara 8 22.9 % 

3 Multipara 22 62.9% 

4 Grandemulti 3 8.6% 

Total 35 100% 

Sumber: Data sekunder rekam medis pasien 

Berdasarkan tabel 4.4 diatas 

menunjukkan bahwa lebih dari sebagian 

responden melahirkan (multipara) sebanyak 22 

orang (62.9%), dan sebagian kecil belum 

memiliki anak sebanyak 2 orang (5.7%). 

 

Tabel 4.5 Distribusi Usia Menstruasi 

Pertamadi Poli Kandungan RSUD Dr. Soegiri 

LamonganTahun 2017 

 

No. Usia 

Menstruasi 

Pertama 

Jumlah Prosentase(%) 

1 Berisiko 

Tinggi 

24 68.6% 

2 Berisiko 

Rendah 

11 31.4% 

    

Total 35 100 % 

Sumber: Data primer hasil penelitian 

Berdasarkan tabel 4.5 diatas 

menunjukkan bahwa lebih dari sebagian 

responden dengan usia menarche pada usia < 

10 tahun beresiko tinggi sebanyak 24 orang 

(68.6%), sedangkan hamper sebagian beresiko 

rendah sebanyak 11 orang (31.4%). 

1) Kejadian Mioma Uteri 

Tabel 4.6 Distribusi jenis Mioma Uteri pada 

WUS penderita Mioma Uteri di Poli 

Kandungan RSUD Dr. Soegiri Lamongan 

tahun 2017 

 

No Jenis Mioma 

Uteri 

Jumlah Prosentase 

(%) 

1 Submukosa 23 65.7% 

2 Intramural 5 14.3% 

3 Subserosa 7 20% 

Total 35 100% 

Sumber : Data primer hasil penelitian 

Berdasarkan tabel 4.6diatas 

menunjukkan bahwa lebih dari sebagian 

responden mempunyai mioma uteri jenis 

submukosa yaitu sebanyak 23 orang (65.7%) 

sedangkan sebagian kecil responden 

mempunyai mioma uteri jenis intramural yaitu 

sebanyak 5 orang (14.3%). 

 

Tabel 4.7 Tabel Silang Hubungan Menarche 

Dengan Jenis Mioma Uteri pada Wanita Usia 

Subur di Poli Kandungan RSUD Dr. Soegiri 

Lamongan tahun 2017 

 

N

O 

Usia 

Men

arch

e 

Jenis Mioma Uteri Jumla

h Submu

kosa 

Intram

ural 

Subse

rosa 

∑ % ∑ % ∑ % ∑ % 

1 Beris

iko 

tingg

i 

1

4 

58.

3% 

4 16.

7% 

6 25

% 

2

4 

10

0

% 



2 Beris

iko 

rend

ah 

9 81.

8% 

1 9.1

% 

1 9.

1

% 

1

1 

10

0

% 

          

Total 2

3 

65.

7% 

5 14.

3% 

7 20

% 

3

5 

10

0

% 

rs : 1.891p : 0.389 

Sumber : Data primer hasilpenelitian 

 

 

 

 

Berdasarkan tabel 4.7 diatas bahwa 

WUS yang mengalami menarche pada usia < 

10 tahun lebih dari sebagian mempunyai 

mioma  jenis submukosa sebanyak 14orang ( 

58.3% ) dan sebagian kecil mempunyai jenis 

mioma uteri Intramural sebanyak 4 orang 

(16.7%). WUS yang mengalami menarche 

pada usia 12-16 tahun ( beresiko rendah ) 

hampir seluruhnya mempunyai mioma jenis 

submukosa sebanyak 9 orang (81.8%) dan 

sebagian kecil mempunyai jenis mioma uteri 

jenis Intramural dan subserosa. 

Dari tabel 4.5 diatas menunjukkan bahwa 

hampir seluruhnya wanita usia subur di Poli 

Kandungan RSUD Dr.Soegiri Lamongan 

tahun 2017 menarche pada usia < 10 tahun 

atau beresiko tinggi sebanyak 24 orang 

(68.6%), artinya masih banyak wanita usia 

subur yang berisiko tinggi mengalami mioma 

uteri. Hal tersebut dapat dipengaruhi oleh 

hormon tiap individu. 

 Hal ini sesuai dengan pendapat 

Marwan A (2010)Menarche dini (< 10 tahun) 

dapat meningkatkan resiko kejadian  mioma 

1,24 kalo. hal  ini diperkirakan karena  

semakin  cepatnya  sel nest (sel muda yang 

udah terangsang) terpapar oleh hormon 

estrogen sehingga timbul neoplasma jinak 

yang berasal dari lapisan otot  uterus dan  

jaringan ikat  yang  menumpangnya. Dan 

Menurut Victory (2006) beberapa penelitian 

mengemukakan bahwa peningkatan 

pertumbuhan mioma uteri merupakan respon 

dari stimulus estrogen.  

Hasil penelitian berdasarkan tabel 4.6 

menunjukkan bahwa hampir seluruh Wanita 

Usia Subur di Poli Kandungan RSUD Dr. 

Soegiri Lamongan Tahun 2017 mempunyai 

mioma jenis submukosa dengan gejala 

tersering perdarahan abnormal yaitu sebanyak 

23 orang (65.7 %) artinya lebih dari sebagian 

wanita usia subur yang mengalami mioma 

uteri dengan jenis submukosa.  

 Berdasarkan tabel 4.1 yang 

menunjukkan bahwa hampir wanita usia subur 

berusia > 35 tahun yaitu sebanyak 30 oranng 

(85.7%). Wanita usia >35 tahun kemungkinan 

akan mengalami banyak gangguan- gangguan 

kesehatan. Dengan status kesehatan dan daya 

tahan tubuh yang menurun itulah seorang 

wanita sangat rentan terhadap suatu penyakit. 

Terutama penyakit- penyakit pada saluran 

reproduksi salah satunya mioma uteri. 

 Menurut peneliti faktor usia, pendidikan 

dan pekerjaan baik secara langsung atau tidak 

langsung dapat memperberat penyakit mioma 

uteri dan dapat menyebabkan timbulnya 

penyakit mioma uteri. 

Berdasarkan tabel 4.7 menunjukkan bahwa 

Wanita Usia Subur yang usia menarche <10 

tahun seluruhnya berisiko tinggi mempunyai 

mioma uteri jenis submukosa yaitu 58.3%. 

Wanita usia subur yang usia menarche 12-16 

tahun dan 16 tahunkeatashampir seluruhnya 

mempunyai mioma uteri jenis submukosa 

yaitu sebanyak 80%. 

 Berdasarkan Tabel 4.7 hasil 

perhitungan menggunakan uji Chi Square 

dengan bantuan SPSS 16.0 menunjukkan 

bahwa antara Menarche dengan Jenis Mioma 

Uteri di RSUD Dr. Soegiri Lamongan Tahun 

2017 didapatkan nilai rs = 1.891 dan p = 0.389 

dimana p <0.05, maka Ho diterima, artinya 

tidak terdapat Hubungan antara Menarche 

dengan Jenis Mioma Uteri di RSUD Dr. 

Soegiri Lamongan tahun 2017. Hal ini karena 

usia menarche bukan satu- satunya faktor 

penyebab Mioma Uteri, beberapa faktor 

penyebab terjadinya mioma uteri yang 

mungkin terabaikan oleh peneliti antara lain 

Usia, Paritas, Genetik, Obesitas. 

 

 

 

 

1) Hampir seluruh Wanita Usia Subur 

penderita mioma uteri di Poli Kandungan 

RSUD Dr. Soegiri Lamongan Tahun 2017 

dari golongan menarche dini (  usia < 10 

tahun ). 

2) Hampir seluruh Wanita Usia Subur 

penderita mioma uteri di Poli Kandungan 

RSUD Dr. Soegiri Lamongan tahun 2017 

mempunyai mioma uteri jenis 

submukosa. 

KESIMPULAN 

 

PEMBAHASAN 

 



3) TidakTerdapat Hubungan antara 

Menarche dengan Jenis Mioma Uteri pada 

Wanita Usia Subur di Poli Kandungan 

RSUD Dr. Soegiri Lamongan tahun 2017. 
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