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ABSTRAK

Masa remaja dikenal juga dengan masa storm and stress dimana remaja sangat rawan
dengan stress emosional yang timbul dari perubahan fisik yang cepat dan luas yang terjadi
sewaktu pubertas. Desain penelitian ini adalah deskriptif analitik yang bertujuan untuk
mengetahui tingkat stress pada remaja putri. Penelitian ini dilaksanakan pada bulan Oktober
2019 di kecamatan Baturetno. Populasi penelitian ini adalah semua remaja putri yang berada di
kecamatan Baturetno. Sampel penelitian adalah remaja usia 13 — 20 tahun yang berjumlah 700
responden. Pengukuran tingkat stress dengan menggunakan Perceived Stress Scale-10
merupakan self-report questionnaire yang terdiri dari 10 pertanyaan dan dapat mengevaluasi
tingkat stres beberapa bulan yang lalu dalam kehidupan subjek penelitian. Skor PSS diperoleh
dengan reversing responses (sebagai contoh, 0=4, 1=3, 2=2, 3=1, 4=0) terhadap empat soal
yang bersifat positif (pertanyaan 4, 5, 7 & 8) kemudian menjumlahkan skor jawaban masing -
masing pertanyaan. Hasil penelitian menunjukkan data responden dengan stress ringan
sebanyak 49 atau 7%, responden dengan stress sedang sebanyak 581 atau 83% dan responden
dengan stress berat sejumlah 70 atau 10%. Dari data tersebut dapat disimpulkan bahwa
sebagian besar responden mengalami stress sedang.

Kata kunci : Tingkat stress, remaja putri, PSS-10

PENDAHULUAN

Masa remaja (Adolescence)
merupakan masa di mana terjadi transisi
masa kanak-kanak menuju dewasa, biasanya
antara usia 13 dan 20 tahun (Potter & Perry,
2009). Sedangkan menurut World Health
Organization [WHO] mendefinisikan remaja
bila anak telah mencapai umur 10-19 tahun.
Menurut Undang-Undang No. 4 1979
mengenai kesejahteraan anak, remaja adalah
individu yang belum mencapai umur 21
tahun dan belum menikah. Menurut
Dapertemen Pendidikan dan Kebudayaan
menganggap remaja apabila sudah berusia
18 tahun yang sesuai dengan saat lulus dari
Sekolah Menengah. Dari aspek psikologis

dan sosialnya, masa remaja adalah suatu
fenomena fisik yang berhubungan dengan
pubertas.

Masa remaja sangat rawan dengan
stress emosional yang timbul dari perubahan
fisik yang cepat dan luas yang terjadi
sewaktu pubertas. Masa remaja dikenal juga
dengan masa storm and stress. Stres
merupakan suatu fenomena universal yang
terjadi dalam kehidupan sehari-haridan tidak
dapat dihindari serta akan dialami oleh
setiap orang. Stres merupakan istilah untuk
menunjukkan suatu tekanan atau tuntutan
yang dialami oleh individu agar ia mampu
beradaptasi atau  menyesuaikan  diri.
Penyesuaian diri diperlukan remaja dalam
menjalani transisi kehidupan,salah satunya
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adalah  transisi  dilingkungan  sekolah.
Rutinitas dan tuntutan akademik yang tinggi
membuat siswi —siswi rentan mengalami
stres. Stres memilikidampak yang luas bagi
kehidupan seseorang karena stres dapat
berpengaruh pada sistem endokrin, sistem
kekebalandan juga siklus  menstruasi.
(Arwini dkk, 2012)

Menurut data dari Riset
KesehatanDasar (Rikesdas) tahun 2010,
sebagian besar (68%) perempuan di
Indonesia berusia 10-59 tahun melaporkan
haid teratur dan 13,7 % mengalami masalah
siklus haid yang tidak teratur dalam 1
tahunterakhir. Masalah  haid  tidak
teraturpada usia 17-29 tahun serta 30-34
tahun cukup banyak vyaitu sebesar 16,4
%.Adapun alasan yang dikemukakan
perempuanl0-59 tahun yang mempunyai
siklus tidak teratur dikarenakan stres dan
banyak pikiran sebesar 5,1 %. Berbagai
macam perubahan emosi akibat suatu stresor
telahdihubungkan dengan adanya fluktuasi
hormonal  selama  siklus  menstruasi.
Beberapa penelitian menunjukkan stressor
meningkatkan panjang siklus menstruasi
atau jadi menunda periode setiap bulannya.
(Boutelle, K.N dkk, 2006). Namun, variasi
dari siklus menstruasi dan gangguan
menstruasi sering terjadi. Panjang siklus
haid yang normal atau dianggap sebagai
siklus haid yang klasik ialah 28 hari, tetapi
variasinya cukup luas, bukan saja antara
beberapa wanita tetapi juga pada wanita
yang sama. Stres diketahui merupakan
faktor etiologi dari banyak penyakit. Salah
satunya adalah  dapat  menyebabkan
gangguan pada menstruasi.

Penelitian yang dilakukan oleh
Roswendi (2011), pada siswi di SMA 5
Cimahi, menyebutkan bahwa stres dapat
mempengaruhi siklus menstruasi, karena
pada saat stres, hormon stres yaitu hormone
kortisol sebagai produk dari glukokortioid
korteks adrenal yang disintesa pada zona
fasikulata  bisa  mengganggu  siklus

menstruasi karena mempengaruhi jumlah
hormon progesteron dalam tubuh (Edward,
2007). Jumlah hormon dalam darah yang
terlalu  banyak inilah yang dapat
menyebabkan perubahan siklus menstruasi.
Berdasarkan latar belakang masalah di atas
peneliti tertarik untuk  melakukan
pengukuran tingkat stress pada remaja putri
di Baturetno. Penelitian ini diharapkan dapat
menambah wawasan dan literatur tentang
tingkat stress pada wanita khususnya adalah
remaja putri.

METODOLOGI PENELITIAN

Jenis penelitian yang di gunakan pada
penelitian ini adalah penelitian survey
analitik dengan rancangan cross sectional,
untuk mengetahui tingkat stres pada remaja
putri di Baturetno. Penelitian dilakukan pada
bulan Oktober 2019. Populasi penelitian ini
adalah seluruh remaja putri yang ada di
kecamatan Baturetno. Sampel penelitian
berjumlah 700 remaja putri yang berusia 13
— 20 tahun. Pengukuran tingkat stres dengan
PSS-10. Perceived stress scale (PSS-10)
merupakan self-report questionnaire yang
terdiri dari 10 pertanyaan dan dapat
mengevaluasi tingkat stres beberapa bulan
yang lalu dalam kehidupan subjek
penelitian. Skor PSS diperoleh dengan
reversing responses (sebagai contoh, 0=4,
1=3, 2=2, 3=1, 4=0) terhadap empat soal
yang bersifat positif (pertanyaan 4, 5, 7 & 8)
kemudian menjumlahkan skor jawaban
masing-masing  pertanyaan (Olpin &
Hesson, 2009). Soal dalam perceived stress
scale ini akan menanyakan tentang perasaan
dan pikiran responden dalam satu bulan
terakhir ini. Anda akan diminta untuk
mengindikasikan seberapa sering perasaan
ataupun pikiran dengan membulatkan
jawaban atas pertanyaan.

1) Tidak pernah diberi skor 0

2) Hampir tidak pernah diberi skor 1

3) Kadang-kadang diberi skor 2
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4) Cukup sering skor 3

5) Sangat sering diberi skor 4 Semua
penilaian diakumulasikan, kemudian
disesuaikan dengan tingkatan stres sebagai
berikut:

1) Stres ringan (total skor 1-14)

2) Stres sedang (total skor 15-26)

3) Stres berat (total skor >26)

HASIL DAN PEMBAHASAN

Tabel 4.1. Distribusi Umur Responden

Umur Responden

Frequenc Valid Cumulative

y Percent | Percent Percent
Valid 13 11 1.6 1.6 1.6
14 123 17.6 17.6 19.1
15 189 27.0 27.0 46.1
16 125 17.9 17.9 64.0
17 157 224 224 86.4
18 80 114 114 97.9
19 14 2.0 2.0 99.9
20 1 A 1 100.0
Total 700 100.0 100.0

Berdasarkan tabel 4.1 didapatkan data
responden yang berusia 13 tahun sebanyak
11 orang atau 1.6%, responden yang
berumur 14 tahun sebanyak 123 responden
atau 17.6%, responden yang berumur 15
tahun sebanyak 189 responden atau 27.0%,
responden berumur 16 tahun sejumlah 125
orang atau 17.9%, responden berumur 17
tahun sebanyak 157 atau 22.4%, responden
berusia 18 tahun sebanyak 80 orang atau
11.4%, berumur 19 tahun 14 orang atau
2.0% dan yang berusia 20 tahun sebanyak 1
orang atau 0.1%.

Tabel 4.3. Distribusi Tingkat Stress
Responden
Tingkat Stress
Frequenc Valid Cumulative
y Percent| Percent Percent

Valid Stress 49 7.0 7.0 7.0
Ringan
Stress 581 83.0 83.0 90.0
Sedang
Stress Berat 70 10.0 10.0 100.0
Total 700 100.0 100.0
Tabel 4.2. menjelaskan tentang

distribusi tingkat stress responden diperoleh
data responden dengan stress ringan
sebanyak 49 atau 7%, responden dengan
stress sedang sebanyak 581 atau 83% dan
responden dengan stress berat sejumlah 70
atau 10%.

Distribusi  responden  berdasarkan
umur jumlah responden terbanyak adalah
usia 15 tahun yaitu sebanyak 189 responden
atau sebesar 27% dan paling sedikit usia 20
tahun yaitu sejumlah 1 responden atau
sebesar 1%. Berdasarkan karaketristik usia,
responden masuk dalam masa remaja. Masa
remaja disebut dengan masa pubertas, pada
masa ini akan terjadi perubahan fisik, dan
juga terjadi perubahan-perubahan di dalam
tubuh  yang  memungkinkan  untuk
bereproduksi (Felicia, Hutagaol, & Kundre,
2015). Pada remaja putri, pubertas ditandai
dengan menarche yaitu menstruasi pertama
yang biasa terjadi dalam rentang usia 10-16
tahun atau pada masa awal remaja di tengah
masa pubertas sebelum memasuki masa
reproduksi (Wahyu, 2013).

Berdasarkan tingkat stress jumlah
responden terbanyak dengan stress sedang
yaitu sebanyak 581 responden atau 83% dan
paling sedikit responden dengan stress berat
sejumlah 70 responden atau sebesar 10%.
Masa remaja merupakan masa transisi dalam
rentang kehidupan manusia  yang
menghubungkan masa kanak-kanak dan
masa dewasa. Periode ini terjadi perubahan
yang sangat pesat dalam dimensi fisik,
mental dan sosial. Masa itu juga merupakan
periode pencarian identitas diri, sehingga
disebut remaja dan remaja sangat mudah
terpengaruh oleh lingkungan. Umumnya
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proses pematangan fisik pada remaja lebih
cepat dari pematangan psikososialnya.
Karena itu seringkali terjadi
ketidakseimbangan yang  menyebabkan
remaja sangat sensitif dan rawan terhadap
stress. Tugas-tugas perkembangan pada
masa remaja yang  disertai  oleh
berkembangnya kapasitas intelektual, stress
dan harapan-harapan baru yang dialami
remaja membuat remaja mudah mengalami
gangguan baik berupa gangguan pikiran,
perasaan maupun gangguan perilaku (WHO,
2007).

Pada penelitian ini responden yang
diambil adalah remaja putri yang masih
duduk di bangku SMP dan SMA dimana
belum mempunyai suatu masalah yang
serius  sehingga menyebabkan  stress,
meskipun ada beberapa yang mengalami
stress hanya sampai ke tahap stress ringan
atau sedang saja tetapi tidak membuat
sampai ke tahap stress berat. Karena pada
remaja khususnya yang masih bersekolah
tanggungan yang dirasakan tidak seberat
tanggungan orang yang sudah bekerja dan
berkeluarga, hanya saja yang dipikirkan
persoalan tentang pelajaran, teman, menjadi
seorang pelajar walaupun mungkin ada yang
sudah menjadi tulang punggung keluarga
(bekerja sambil sekolah) tetapi yang peneliti
temui di Baturetno tidak ada yang sudah
bekerja, semuanya masih dalam tanggungan
keluarganya. Stress yang dialami juga tidak
lama hanya beberapa saat saja tidak sampai
ke tahap depresi.

KESIMPULAN

Hasil penelitian didapatkan bahwa
data responden dengan stress ringan
sebanyak 49 atau 7%, responden dengan
stress sedang sebanyak 581 atau 83% dan
responden dengan stress berat sejumlah 70
atau 10%. Dari data tersebut dapat
disimpulkan ~ bahwa  sebagian  besar
responden mengalami stress sedang.
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