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ABSTRAK

Menopause merupakan berhentinya siklus haid akibat dari hilangnya efektifitas
folikel ovarium dalam memproduksi hormon estrogen, terjadi 12 bulan berturut-
turut tidak menstruasi . Hasil observasi pada 132 orang perempuan menopause di
wilayah Kota Tangerang terdapat usia penduduk yang mengalami permasalahan
rata-rata berusia 45-60 tahun. Tujuan : Untuk mengetahui efektifitas “Paket
Pelayanan Minimal” terhadap kemampuan perempuan menopause dalam
mengatasi permasalahan fisik, seksual dan psikologis. Penelitian ini menggunakan
pendekatan kuantitatif dengan metode penelitian menggunakan metode quasi
Eksperimental dan desain penelitian one group pre and post test design.
Pengukuran data kuantitatif dilakukan sebelum (pre test) dan sesudah (post test)
intervensi dengan menggunakan instrument berupa kuisioner dan booklet. Sampel
dalam penelitian ini merupakan perempuan menopause usia 45-60 tahun di wilayah
Kota Tangerang, dengan jumlah total sampel 132 responden, yaitu 132 responden
pada satu kelompok Pre test dan post test dengan menggunakan teknik purposive
sampling. Hasil penelitian didapatkan bahwa ada perbedaan yang signifikan
sebelum dan sesudah dilakukan intervensi didapatkan nilai p value yang diperoleh
pada permasalahan fisik 34,70 dengan SD 16,272, permasalahan seksual 24,05
dengan SD 5,235 dan permasalahan psikologis 12,66 dengan SD 3,932.
Kesimpulan : Paket Pelayanan Minimal dapat dijadikan acuan dalam meningkatkan
derajat kesehatan perempuan menopause.

Kata kunci : Menopause, Permasalahan Fisik, Seksual dan Psikologis

ABSTRACT

Background: Menopause is the cessation of the menstrual cycle due to the loss of
effectiveness of the ovarian follicles in producing estrogen, there are 12 consecutive
months not menstruating. Observations on 132 postmenopausal women in the
Tangerang city area have an age of population experiencing problems on average
aged 45-60 years. Objective: To determine the effectiveness of the "Minimum
Service Package" on the ability of menopausal women to overcome physical, sexual
and psychological problems in the Tangerang city area in 2018. Method: This study
used a quantitative approach with research methods by quasi experimental method
with one group research design pre and post test design. Quantitative data
measurement had done before (pre test) and after (post test) intervention using
instruments in the form of questionnaires and booklets. The sample in this study
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were menopausal women aged 45-60 years in the city of Tangerang, with a total
sample of 132 respondents, there are 132 respondents in one group of Pre test and
post test using purposive sampling technique. Results: The results showed that there
were significant differences before and after the intervention with p value obtained
in physical problems 34.70 with SD 16.272, sexual problems 24.05 with SD 5.235
and psychological problems 12.66 with SD 3.932. Conclusion: Minimum Service
Package can be used as a reference to improve the health status of menopausal

women.

Keywords : Menopause, Physical, Sexual and Psychological Problems

PENDAHULUAN

Menopause adalah suatu waktu dalam
kehidupan seorang perempuan ketika
berhenti haid atau mentsruasi. Hal ini
biasanya terjadi secara alami setelah usia
45 tahun (Jafari dkk, 2014). Menurut
(Noroozi dkk, 2013) menyatakan bahwa
rata-rata usia menopause adalah 51 tahun
(dari 47-53 tahun).

Berdasarkan data World Health
Organization (WHO) tahun 2014, pada
tahun 2030 jumlah perempuan di seluruh
dunia diperkirakan mencapai 1,2 milyar
orang. Sedangkan di Indonesia pada tahun
2025 diperkirakan akan ada 60 juta
perempuan menopause pada tahun 2016 di
Indonesia baru mencapai 14 juta
perempuan menopause atau 7,4 % dari
total populasi yang ada.

Berdasarkan data Survei Demografi
Kesehatan Indonesia (SDKI) tahun 2012,
jumlah perempuan menopause sebanyak
25,4 juta jiwa dan diperkirakan pada tahun
2020 perempuan menopause dengan usia
rata-rata 49 tahun sebanyak 30,3 juta jiwa.
Pada tahun 2013, jumlah perempuan
didunia yang memasuki menopause
diperkirakan mencapai 1,2 milyar orang.
Saat ini di Indonesia baru mencapai 14 juta
perempuan menopause.

Namun menurut proyeksi penduduk
Indonesia tahun 2000-2013 oleh badan
statistik, jumlah penduduk perempuan
diusia 50 tahun adalah 16,9 juta orang.
Bahkan pada tahun 2015 diperkirakan
akan ada 60 juta perempuan menopause.

Sindrom  menopause  oleh  banyak
perempuan hampir seluruh dunia sekitar
70-80%  perempuan  Eropa, 60%

perempuan di Amerika, 57% perempuan di
Malaysia, 18% perempuan di Cina, 10%
wanita di Jepang, dan di Indonesia
diperkirakan 5% dari jumlah penduduk.
(Hawari, 2013)

Berdasarkan data dari LKPJ (Laporan
Keterangan Pertanggung Jawaban) Kota
Tangerang Tahun 2013, bahwa Angka
Harapan Hidup (AHH) di Kota Tangerang
pada tahun 2013 mencapai 50-69 tahun,
artinya rata-rata umur yang dijalani oleh
penduduk Kota Tangerang mencapai umur
50-69 tahun pada pada tahun 2012, dalam
situasi mortalitas yang berlaku di
lingkungan Kota Tangerang. Angka
harapan hidup ini terus meningkat sejak
tahun 2011 yakni 41- 68 tahun dan tahun
2012 yakni 44-68 tahun. Rencana Kerja
Pemerintah  Daerah (RKPD) Kota
Tangerang  Tahun 2015  tersebut
menyiratkan optimisme bahwa pada tahun-
tahun mendatang AHH masih bisa
meningkat. Meningkatnya UHH terutama
pada perempuan, mendorong kebijakan
terhadap penduduk usia tua, bertambahnya
jumlah penduduk tua dapat dimaknai
sebagai meningkatnya tingkat
kesejahteraan, meningkatnya kondisi
kesehatan tetapi juga dapat dimaknai
sebagai beban karena kelompok usia tua

ini sudah  tidak  produktif lagi
(Kementerian Kesehatan RI, 2015).
Beberapa penelitian yang

berhubungan dengan penelitian yang
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dilakukan oleh Calapi (2014) vyang
mengambarkan responden yang telah
menopause mengalami perubahan pada
fisik, perilaku seksual, dan psikologis pada
usia 45-50 tahun. Beberapa penelitian,
Ching_Hui Chen dkk (2012) adanya
gangguan hasrat seksual hypoactive,
gangguan rangsangan seksual, gangguan
orgasme mengacu pada ketidakmampuan
untuk mencapainya orgasme, kelainan
nyeri seksual mengacu pada nyeri pada
panggul atau vagina selama tahap tahap

seksual normal, termasuk keinginan,
gairah, atau orgasme.
Upaya vyang dilakukan  untuk

mengatasi permasalahan fisik, sexual dan
psikologis adalah dengan memberikan
paket pelayanan minimal, dimana dalam
paket tersebut mencakup pemberian
pengetahuan atau pemahaman mengenai
cara mengatasi permasalahan fisik, seksual
dan psikologis. Perubahan sikap pada

menopause dengan cara memberikan
pengetahuan untuk meningkatkan
ketrampilan dalam merawat diri.

METODE PENELITIAN

Penelitian ini adalah quasi
Eksperimental dengan desain penelitian
one group pre and post test design dengan
metode kuantitatif. Pengukuran data
kuantitatif sebelum (pre test) dan sesudah
(post test) intervensi dilakukan dengan
menggunakan kuisioner. Sebanyak 132
responden ikut serta dalam penelitian ini.
Kemudian dibagi menjadi dua kelompok
intervensi  yaitu  sebelum  diberikan
intervensi dan sesudah diberikan intervensi
dengan responden yang sama.

Data diolah menggunakan komputer.
Kaji etik dilakukan oleh Komite Etik Riset
Fakultas llmu Keperawatan Universitas
Muhammadiyah Jakarta.

HASIL
Tabel 1.
Karakteristik responden di 15 Puskesmas Kota Tangerang, 2018
(n=132)
Intervensi
. . n=132
Variabel Deskriptif = %
Usia Mean 46,88
Median 47
Std. Deviasi 2,550
Min — Maks 41 -50
Pendidikan Tinggi 30 21,7
Rendah 102 77,3
Pekerjaan Tidak Bekerja 45 34,1
Bekerja 87 65,9
Agama Non Muslim 35 26,5
Muslim 97 73,5

Berdasarkan tabel menunjukkan bahwa

dari 132 responden dapat dilihat sebagian
besar responden berumur > 45 tahun

(72,0%), berpendidikan rendah (77,3%),
status pekerjaan (65,9%), dan beragama
Islam (73,5%).

Azizah Al Asri

18



Jurnal JKFT:Universitas Muhammadiyah Tangerang

ISSN : 2502-0552

Vol. 3, Juli—Desember, tahun 2018 :16-23

Tabel 2
Gambaran Efek Pemberian Paket Pelayanan Minimal Terhadap Kemampuan
Mengatasi Permasalahan Fisik, Seksual, dan Psikologis

Variabel Kelompok Mean  SD Min- 95% ClI P value
maks
Permasalahan Sebelum 39,32 11,065 10-70 37,41 -41,22 0,000
Fisik Sesudah 74,02 10,903 60-90 72,14 75,89 0,000
Permasalahan Sebelum 29,02 2,404 25-34  28,61-29,44 0,000
Seksual Sesudah 53,08 1,711 5-13 52,27 -53,88 0,000
Permasalahan Sebelum 10,06 1,711  5-15 9,77 - 10,36 0,000
Psikologis Sesudah 22,72 3548 17-28 22,11 -23,33 0,000
Berdasarkan tabel 2 didapatkan rata- permasalahan seksual sesudah intervensi
rata kemampuan mengatasi permasalahan 53,08 (SD = 1,711) dengan nilai terendah
fisik sebelum intervensi sebesar 39,32 (SD 5 dan tertinggi 13 dan rata-rata
= 11,065), sedangkan kemampuan kemampuan mengatasi permasalahan
mengatasi permasalahan fisik sesudah psikologis sebelum intervensi sebesar
intervensi sebesar 74,02 (SD = 10,903) 10,06 (SD = 1,711) dengan nilai terendah
dengan nilai terendah 60 dan tertinggi 90. 5 dan tertinggi 15, sedangkan rata-rata
Dari kemampuan masalah lain, didapatkan kemampuan mengatasi permasalahan
rata-rata kemampuan mengatasi psikologis sesudah intervensi 22,72 (SD =
permasalahan seksual sebelum intervensi 3,548) dengan nilai terendah 17 dan
sebesar 29,02 (SD = 2,404) dengan nilai tertinggi 28.
terendah 25 dan tertinggi 34, sedangkan
rata-rata kemampuan mengatasi
Tabel 3

Distribusi Rata-Rata Efektifitas Paket Pelayanan Minimal
Dalam Mengatasi Permasalahan Fisik, Seksual dan Psikologis di wilayah Kota Tangerang (N = 51)

Variabel N Mean SD p-value Cl;95%

Mengatasi

permasalahan

Fisik

Sebelum 132

Sesudah 132 34,70 16,272 0,000 -37,499 - -31,895

Mengatasi

permasalahan

Seksual

Sebelum 132

Sesudah 132 2405 5235 0,000 -23,152 - -52, 785

Mengatasi

permasalahan

Psikologis

Sebelum 132

Sesudah 13, 1266 3932 0,000 -13,336 - -11,982
Berdasarkan tabel 4 menunjukkan sesudah intervensi didapatkan rata-rata

bahwa pada permasalahan fisik sebelum dan

34,70 dengan standar deviasi 16,272. Hasil
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uji statistik didapatkan nilai p value 0.000,
maka dapat disimpulkan ada perbedaan
signifikan antara fisik sebelum dan sesudah
intervensi. Untuk faktor seksual, didapatkan
nilai rata-rata sebelum dan sesudah
intervensi 24,05 dengan standar deviasi
5,235. Hasil uji statistik didapatkan nilai p
value 0.000, maka dapat disimpulkan ada
perbedaan signifikan antara seksual sebelum
dan sesudah intervensi. Sedangkan untuk
faktor psikologis didapatkan rata-rata
sebelum dan sesudah intervensi 12,66
dengan standar deviasi 3,932. Hasil uji
statistik didapatkan nilai p value 0.000,
maka dapat disimpulkan ada perbedaan
signifikan antara psikologis sebelum dan
sesudah intervensi.

PEMBAHASAN

Hasil penelitian menunjukkan bahwa
rata-rata usia responden sebelum diberikan
dan sesudah diberikan paket pelayanan
minimal pada menopause (pre dan post)
berada pada rentang usia diatas usia 45
tahun keatas. Usia sangat mempengaruhi
terjadinya menopause pada wanita. Namun
ada juga yang menyatakan bahwa rata-rata
usia menopause adalah 51 tahun(dari 47-53
tahun) (Noroozi dkk, 2013).

Hasil penelitian menunjukkan bahwa
rata-rata perempuan menopause sebagian
besar berpendidikan SMP. Secara umum
pendidikan mempengaruhi kemampuan
seseorang dalam menerima dan memahami
informasi  kondisi dan lingkungannya,
sehingga mempengaruhi cara pandang dan
pemilihan koping dalam menyelesaikan
masalah. Pendidikan menurut Azwar (2008)
bahwa pembentukan sikap terutama terjadi
karena pendidikan atau pelatihan disamping
adanya pengalaman, pengaruh, kebudayaan,
media massa, dan emosional seseorang.
sebagian besar perempuan menopause
bekerja, hal ini dapat diartikan bahwa
aktivitas perempuan menopause banyak
berada diluar rumah atau bekerja. Sarafino
(dalam Rohmawati 2004) menyebutkan tiga
sumber stres yaitu diri sendiri, keluarga,
komunitas dan lingkungan bahwa ibu

bekerja memiliki sumber stres lebih banyak
dan memiliki kerentanan stres lebih besar
dibandingkan ibu tidak bekerja. Penelitian
yang dilakukan oleh Apreviadizy (2014)
menjelaskankan bahwa stres banyak dialami
oleh ibu bekerja dibandingkan dengan ibu
tidak bekerja dan penelitian yang dilakukan
oleh Srirejeki (2010) terdapat hubungan
antara semua karakteristik (usia, tingkat
pendidikan, status pekerjaan) dengan sikap
seksual wanita menopause. Terdapat
hubungan antara persepsi fisik, psikis
dengan sikap seksual wanita menopause.
Status pekerjaan merupakan variabel yang
paling berhubungan dengan sikap seksual
wanita menopause.

Hasil penelitian menunjukkan bahwa
pada fisik sebelum dan sesudah intervensi.
Hasil uji statistik dapat disimpulkan ada
perbedaan signifikan antara fisik sebelum
dan sesudah intervensi. Untuk faktor
seksual, didapatkan rata-rata sebelum dan
sesudah intervensi dapat disimpulkan ada
perbedaan signifikan antara seksual sebelum
dan sesudah intervensi. Sedangkan untuk
faktor psikologis didapatkan rata-rata
sebelum dan sesudah intervensi, maka dapat
disimpulkan ada perbedaan signifikan
antara psikologis sebelum dan sesudah
intervensi.

Hasil penelitian menunjukkan terjadi
peningkatan baik pada permasalahan fisik
nilai rata-rata (74,04), pada permasalahan

seksual  (53,08) dan  permasalahan
psikologis (22,72) sesudah dilakukan
intervensi pemberian “paket pelayanan

minimal” terhadap peningkatan kemampuan
dalam mengatasi permasalahan fisik,
seksual dan psikologis pada menopause.

KETERBATASAN PENELITIAN

Beberapa keterbatasan penelitian yang
ditemui pada saat penelitian berlangsung
yaitu : pengisian kuisioner tidak diketahui
seberapa jujur responden dalam melakukan
pengisian  kuisioner yang diberikan.
Idealnya tehnik yang dilakukan melalui
penelitian mix method (kolaborasi penelitian
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kuantitatif dan kualitatif). Serta beban kerja
petugas kesehatan sangat banyak, sehingga

kualitas pemberian paket pelayanan
minimal tidak efektif.
KESIMPULAN

Hasil analisa univariat diketahui

didapatkan pada responden usia responden
sebelum diberikan dan sesudah diberikan
paket pelayanan minimal pada menopause
(pre dan post) berada pada rentang usia
diatas usia 45 tahun keatas, berpendidikan
rendah  (77,3%), memiliki pekerjaan
(65,9%) dan beragama islam (73,5%). Hasil
penelitian menunjukkan bahwa pada fisik
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