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BAB I 

PENDAHULUAN 

1.1 Latar Belakang 

Menopause adalah proses berhentinya siklus menstruasi akibat tidak 

terjadinya ovulasi sehingga terjadi penurunan kadar hormon estrogen yang 

signifikan.Sebelum benar-benar menopause,setiap wanita mengalami proses 

transisi atau periode perimenopause, dimana pada periode ini terdapat menopausal 

symptompsyang menyebabkan perubahan pada konsentrasi hormon sexual pada 

tubuh,seperti vasomotor symptoms yaitu hot flush ,keringat malam , sakit kepala, 

palpitasi , nyeri tulang dan sendi , alat kelamin yang menjadi kering , meningkatnya 

resiko infeksi saluran kencing, ganguan mood dan gangguan tidur. 1,2 

Dari seluruh menopausal simptom ini, gangguan tidur adala salah satu gejala 

yang paling memberikan dampak negatif, menurut epidemiologi sebanyak 46% 

wanita usia 40-55 tahun mengalami gangguan tidur  dan sebanyak 48% wanita usia 

55-65 tahun mengalami hal serupa, menurut National sleep foundation survey pada 

tahun 2007.3  

Evaluasi gangguan tidur pada pasien-pasien menopause cukup kompleks 

dengan gangguan tidur dapat di sebabkan oleh pembawaan tubuh pasien yang 

memiliki kelainan tidur,gangguan hormonal dan gangguan akibat menopausal 

symptom itu sendiri.  penyebab medis lain dan bahkan gangguan psikiatri seperti 

depresi, anxietas, mudah lupa dan nyeri otot dan sendi terutama di bagian punggung 

dan leher serta sendi-sendi kaki dan tangan.4,2,5 
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Gangguan tidur yang dimaksud dalam penelitian ini adalah insomnia, istilah 

insomnia banyak digunakan pada literatur kedokteran, insomnia sering digunakan 

di masyarakat sebagai gangguan atau kesulitan untuk memulai tidur, tetap tidur atau 

mendapatkan tidur yang berkualitas dimana tidak terjadi disfungsi secara kognitif 

setelah tidur yang restoratif atau tepat lama tidurnya.6 istilah insomnia juga 

digunakan untuk menggambarkan keberadaan gangguan gelombang tidur pada 

pemeriksaan polisomnografi. Keberadaan dari kondisi-kondisi seperti kesulitan 

untuk tidur bahkan saat yang tepat dengan sleep hygiene yang telah terpenuhi, 

terjaga terlalu lama pada saat jam tidur, sulit untuk kembali tidur saat telah 

terbangunmenjadi tanda dan gejala dari insomnia. Seseorang dinyatakan memiliki 

gangguan tidur atau insomnia saat memiliki kesulitan untuk tidur tetap tidur, atau 

tidur yang nonrestoratif dan terjadi paling sedikit 3 kali perminggu dan telah 

berlangsung paling sedikit 1 bulan. 5,6 

Setiap tahun diperkirakan sekitar 20%-50% orang dewasa melaporkan 

adanya gangguan tidur dan sekitar 17% mengalami gangguan tidur yang serius. 

Prevalensi gangguan tidur pada lansia cukup tinggi yaitu sekitar 67%. Walaupun 

demikian, hanya satu dari delapan kasus yang menyatakan bahwa gangguan 

tidurnya telah didiagnosis oleh dokter6,7 Gangguan tidur juga dikenal sebagai 

penyebab morbiditas yang signifikan. Ada beberapa dampak serius gangguan tidur 

pada lansia misalnya mengantuk berlebihan di siang hari, gangguan atensi dan 

memori, mood depresi, sering terjatuh, penggunaan hipnotik yang tidak semestinya, 

dan penurunan kualitas hidup. Berdasarkan dugaan etiologinya, gangguan tidur 

dibagi menjadi empat kelompok yaitu, gangguan tidur primer, gangguan tidur 
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akibat gangguan mental lain, gangguan tidur akibat kondisi medik umum, dan 

gangguan tidur yang diinduksi oleh zat.8  

Menopause natural di definisikan sebagai berhentinya siklus menstruasi secara 

permanen, secara retrospektif seorang wanita telah mengalami 12 bulan amenorrea 

tanpa sebab patologis lain  dan tanpa sebab psikososiologis yang jelas. Umumnya 

terjadi pada rerata usia 51.4 tahun pada wanita normal. Menopause sendiri 

menggambarkan deplesi dari folikel ovarium secara keseluruhan dan 

mengakibatkan konndisi hypoestrogenemia dan tinggi nya FSH dalam tubuh. 

Menopause sebelum usia 40 dianggap abnormal atau menopause dini atau 

premature ovarian failure. Masa transisional menuju menopause disebut juga 

perimenopause terjadi setelah usia reproduktif usai dan sebelum menopause yang 

umumnya memiliki tanda dan gejala perubahan hormonal endokrin, siklus 

menstruasi, jumlah perdarahan dan aliran menstruasi, nyeri otot dan sendi dan 

depresi dan anxietas, selain itu gangguan tidur seerti terbangun dini hari, sulit untuk 

memulai tidur dan sering terbangun dari tidur dan sulit untuk kembali tidur juga 

sering di alami.1,2,4,9 
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1.2 Rumusan Masalah 

Pada penelitian sebelumnya didapati wanita menopause memiliki gangguan 

tidur yang lebih berat di bandingkan dengan yang belum menopause. Gangguan 

tidur tersebut mencakup kesulitan untuk memulai tidur , tetap tidur dan kembali 

tidur saat terbangun secara tiba-tiba yang dapat digambarkan sebagai kualitas tidur 

yang berkurang atau menurun di bandingkan dengan pasien  yang belum 

menopause. Namun dari penelitian yang telah ada tidak dinyatakan jelas hubungan 

yang sama pada pasien menopause dan non menopause usia 45-60 tahun dari 

indonesia khususnya dari provinsi tangerang. Oleh karena itu, maka dilakukan 

penelitian ini untuk mengetahui hubungan dari keduanya. 

1.3 Pertanyaan penelitian 

Bagaimanakah hubungan antara gangguan tidur dengan status menopause 

wanita usia 45-60 tahun di Rumah Sakit Umum Siloam Tangerang? 

1.4 Tujuan Penelitian 

1.4.1 Tujuan Umum 

Untuk mengetahui hubungan antara kualitas tidur dan status menopause 

pada wanita usia 40-65 di Rumah Sakit Umum Siloam Tangerang. 

Tujuan Khusus 

1. Membuktikan hubungan antara kualitas tidur pada pasien menopause dan 

nonmenopause usia 40-65 tahundi Rumah Sakit Umum  Siloam Lippo 

KarawaciTangerang. 
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2. Untuk mengeksplor gejala menopausal apa yang paling sering di alami oleh 

pasien menopause dan hubungannya dengan kualitas tidur pada pasien di 

Rumah Sakit Siloam Tangerang. 

1.5 Manfaat Penelitian 

1.5.1  Manfaat Akademik: 

1. Meningkatkan pengetahuan atas hubungan gangguan tidur pada pasien 

menopause dan nonmenopause di Rumah Sakit Umum Siloam Tangerang. 

2. Meningkatkan kemampuan melakukan penelitian bagi peneliti 

3. Meningkatkan jumlah publikasi Fakultas Kedokteran Universitas Pelita 

Harapan 

1.5.2  Manfaat Praktis: 

1. Meningkatkan pengetahuan mahasiswa mengenai menopause dan dampaknya 

2. Memahami gangguan tidur seperti insomnia 

3. Memahami proses fisiologis transisi baik secara hormonal dan psikis pada 

pasien menopause 

 

  




