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Abstrak

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui pengaruh atau hubungan  terhadap perilaku kebersihan pada saat menstruasi pada remaja putri. Desain penelitian  adalah cross sectional dengan populasi siswi remaja putri yang telah mengalami menstruasi dengan besar sampel 186 responden. dari kelas 7, kelas 8 dan kelas 9  SMPN 2 Depok.
Analisis data menggunakan uji Chi-Square dengan teknik analisis univariat, bivariat dan multivariat untuk menentukan faktor dominan yang berpengaruh terhadap perilaku kebersihan saat menstruasi.
Variabel yang terbukti berhubungan secara  secara statistic bermakna ( α  = 0,05 ) terhadap perilaku kebersihan pada saat menstruasi  adalah pendidikan orang tua, pengetahuan, sikap, ketersediaan fasilitas alat pembersih dan dukungan teman sebaya. Variabel yang secara statistik tidak berhubungan secara bermakna terhadap perilaku kebersihan adalah  pekerjaan orangtua, jumlah anak, keterpaparan informasi, ketersediaan fasilitas informasi, dukungan guru, dan dukungan petugas kesehatan. Analisis multivariat model regresi   variabel yang paling berpengaruh adalah dukungan  teman sebaya dengan nilai Odds Rasio terbesar  2,963.  Teman sebaya  yang mendukung mempunyai peluang  2,963 kali lebih besar mendukung  perilaku kebersihan pada saat menstruasi dibanding dengan teman sebaya yang tidak mendukung. 
Perlu upaya mempertahankan dan meningkatkan perilaku kebersihan saat menstruasi melalui peningkatan pengetahuan tentang  kesehatan reproduksi  yang tepat  agar saling memberi informasi antara teman , serta komunikasi antara guru, petugas kesehatan  dan  orangtua siswi, dan siswi  lebih ditingkatkan
Kata kunci : Perilaku kebersihan saat menstruasi, Remaja Putri yang sudah menstruasi.


Abstract

This research is aims to discover the existence of correlation  factor most influencing hygiene sanitary upon  menstrual period in female teenagers.The research design is a cross sectional with population female teenagers who has menstrual period sample from 186 respondent from class 7, 8 and 9 of  SMPN 2 Depok.
Data analysed by univariate, bivariate and multivariate Chi-square to determine the dominant factor influencing hygiene sanitary behaviour during the menstrual period.
Analysis found proven variables which are statistical significant ( α = 0.05) upon sanitary behaviour during the menstrual period in female teenagers; degree of parents educations, knowledge, attitude, availability of  cleaner tools, and peer support. Meanwhile another variables not significantly correlated  are parents occupation, siblings, information exposed, availability of information facility, teacher and health professional support. Analysed multivariate regression logistic model, discovered hat the most influenced variable is peer support with the value of Odd Ratio 2,963 possibility of support given by the peer group are 2,963 times compared with not supported peer during the menstrual period.
The  necessity to defend and increase hygiene sanitary behaviour during menstrual period through increasing knowledge of precise reproductive health so that possible in sharing information among peers, and increase the communication among the teachers, health professionals and parents, and the respondents as well.
Keywords : Behavior hygiene during menstruation, Young Women who have menstrual.
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PENDAHULUAN

         Kesehatan reproduksi  adalah keadaan sehat secara fisik, mental dan sosial yang berkaitan dengan sistem, fungsi dan proses produksi (Depkes RI). Rentang usia remaja  10 –19 tahun. Remaja dalam rentang usia tersebut mengalami berbagai perubahan badan, perubahan status sosial, perubahan penampilan, perubahan sikap, perubahan seks dan perubahan dalam organ-organ reproduksi secara khusus ditandai oleh menstruasi (haid) yang pertama disebut dengan menarche. Remaja putri perlu  menjaga kebersihan alat reproduksi pada saat menstruasi agar terhindar dari penyakit infeksi yang dapat merugikan dirinya sendiri atau orang lain. 
Masalah kesehatan reproduksi remaja di Indonesia perlu mendapat perhatian yang cukup karena  masalah kesehatan reproduksi remaja seperti juga masalah kesehatan lainnya tidak semata-mata menjadi urusan kalangan medis. Masalah kesehatan reproduksi tidak hanya  sebatas proses kehamilan dan melahirkan sehingga termasuk  masalah kaum remaja. Remaja perlu mengenal tubuh dan organ reproduksi, perubahan fisik dan psikologis, agar dapat melindungi diri dari risiko yang mengancam kesehatan dan keselamatan fungsi organ reproduksi. Pelayanan kesehatan remaja relatif langka atau kurang mendapat perhatian, karena akses dan bahan informasi masih rendah, terutama berkaitan dengan kesehatan reproduksi juga yang bersifat preventif dan promotif. Untuk mencapai reproduksi yang sehat perlu diidentifikasi pemahaman tentang  aspek-aspek yang berpengaruh terhadap alat-alat reproduksi. Pengabaian kesehatan reproduksi dapat menimbulkan infeksi alat reproduksi dan berpengaruh terhadap  infertilitas atau kemandulan. 
Salah satu faktor risiko  infeksi saluran reproduksi adalah hygiene menstruasi yang buruk.Kebersihan pada saat menstruasi merupakan kebersihan perorangan pada remaja yang perlu disosialisasikan sedini mungkin agar remaja putri terhindar dari penyakit infeksi akibat hygiene yang tidak baik pada saat menstruasi.14 Di Jakarta, masih banyak anak yang berpengetahuan rendah tentang menstruasi  disebabkan oleh usia anak, pendidikan ibu dan keterpaparan informasi. Peran  ibu sangat penting dalam  pemberian informasi.26 ibu adalah sumber informasi pertama tentang menstruasi, sehingga terhindar dari pemahaman yang salah mengenai kebersihan menstruasi dan kesehatan reproduksi. Anak perlu diberikan informasi yang baik dan positif melalui orang tua, teman sebaya, guru sekolah. Namun masyarakat menganggap kesehatan reproduksi masih tabu dibicarakan oleh remaja. Hal tersebut  dapat membatasi komunikasi antara orangtua dan remaja tentang hygiene menstruasi. Akibatnya, remaja kurang mengerti, kurang memahami dan kadang-kadang mengambil keputusan yang salah mengenai kesehatan reproduksi.   Di Subang dan Tangerang,  remaja putri masing-masing 68,3% dan 77,5% memiliki status hygiene genital dan menstruasi yang buruk.31 Sekitar 82,6% remaja putri dalam  perilaku kebersihan umum kurang baik pada saat menstruasi. karena kurang informasi tentang kebersihan menstruasi.16 Di Subang bahwa praktek pemeliharaan kebersihan pada saat menstruasi masih rendah.21
          Penelitian ini bertujuan mengetahui faktor-faktor yang mempengaruhi perilaku kebersihan pada saat menstruasi dikalangan remaja.

METODE

          Penelitian dengan desain penelitian deskriptif dengan  cross sectional , sampel adalah remaja putri, ini dilakukan pada  populasi  seluruh remaja putri. yang telah mengalami menstruasi, jumlah sampel 186 responden. Analisis Data dilakukan secara univariat, bivariat dan multivariat. Analisis yang digunakan adalah uji Chi-Square  (Uji X²). 


HASIL

Tabel 1. Hasil Analisis Univariat Faktor-Faktor Yang Berpengaruh Terhadap
            Perilaku Kebersihan Saat Menstruasi Anak  Remaja   (n=186)

	Variabel
	Kategori
	Frekwensi
(n)
	Persentase
(%)

	Pendidikan  Ibu
	Tamat SD-SLTA 
Tamat Akademi -PT
	89
97
	47,8
52,2

	Pendidikan Bapak
	Tamat SD-SLTA 
Tamat Akademi- PT
	62
124
	         33
66,7

	Pekerjaan ibu
	Tidak Bekerja
Bekerja
	98
88
	52,7
47,3

	Pekerjaan bapak
	Tidak Bekerja
Bekerja
	10
176
	 5,4
94,6

	Jumlah Saudara Kandung
	0-1 anak
>1 anak
	94
92
	50,5
49,5

	Pengetahuan Responden
	Kurang
 Baik
	87
99
	46,8
53,2

	Sikap Responden
	Kurangmendukung Mendukung
	97
89
	        52,2
        47,8

	Keterpaparan Informasi
	Kurang
 Baik
	 70
116
	37,6
62,3

	Ketersediaan Fasilitas Informasi
	Kurang
Cukup
	 54
132
	29
71

	Ketersediaan Fasilitas  Alat Pembersih
	Kurang
Tersedia
	 71
115
	38,2
61,8

	Dukungan Teman Sebaya
	Tidak Mendukung Mendukung
	 26
160
	14
86

	Dukungan Guru
	Tidak Mendukung Mendukung
	  3
183
	  1,6
98,4

	Dukungan Petugas Kesehatan
	Kurang 
Baik
	 54
132
	29
71

	Perilaku Kebersihan Pada Saat Menstruasi
	Kurang 
Baik
	 43
143
	23,1
76,9



          Hasil analisis univariat menunjukkan bahwa pendidikan bapak dan ibu tamat akademi sampai perguruan tinggi masing - masing sebesar 66,7% dan 52,2% dan sisanya tamat SD – SLTA masing-masing sebesar 33,3% dan 47,8%. Jadi pendidikan orangtua responden lebih dari 50% berpendidikan akademi sampai perguruan tinggi tamat.
        Pekerjaan ibu responden sebagian besar tidak bekerja (ibu rumah tangga), sedangkan bapak bekerja sebesar 94,6%. Bekerjanya bapak > 50% adalah karyawan swasta sedangkan yang lainnya sebagai PNS, ABRI, dan pedagang.
         Jumlah saudara kandung  0 - 1 anak yaitu 94 orang (50,5 %) dan yang lebih dari satu anak sebesar 92 orang (49,5%), artinya bahwa orangtua responden > 50% mempunyai anak 0 – 1 orang.
       Responden berpengetahuan baik  53,2%,  pengetahuan kurang sebesar 46,8%. Artinya bahwa responden mempunyai pengetahuan baik karena dapat menjawab pertanyaan dengan benar.
      Seluruh responden  mendapat informasi tentang menstruasi didapatkan sebelum menstruasi dengan sumber informasi  dari ibu, saudara, teman sebaya dan dari guru.
      Ketersediaan fasilitas alat pembersih saat menstruasi disediakan oleh orangtua 83,3%, pembalut yang disediakan cukup 91,4% sesuai kebutuhan, dan persediaan air bersih banyak, distribusi ketersediaan alat pembersih terurai pada tabel dibawah ini.

Analaisis Bivariat menunjukkan terdapat hubungan yang signifikan antara pendidikan orang-tua ( nilai p= 0,039 ibu, dan bapak nilai p = 0,023) dengan perilaku kebersihan siswi pada saat menstruasi.


Tabel 2. Hasil Analisis Bivariat Faktor-Faktor Yang Berpengaruh Terhadap
            Perilaku Kebersihan Saat Menstruasi di Kalangan Remaja 

	Variabel
	Kategori
	Nilai p

	Pendidikan  Ibu
	Tamat SD-SLTA 
Tamat Akademi -PT
	0,039 *

	Pendidikan Bapak
	Tamat SD-SLTA 
Tamat Akademi- PT
	0,023 *

	Pekerjaan ibu
	Tidak Bekerja
Bekerja
	0,769


	Pekerjaan bapak
	Tidak Bekerja
Bekerja
	0,885


	Jumlah Saudara Kandung
	0-2 anak
>1 anak
	0,668

	Pengetahuan Responden
	Kurang
 Baik
	0,001*

	Sikap Responden
	Kurangmendukung Mendukung
	0,002*

	Keterpaparan Informasi
	 Kurang
 Baik
	0,121

	Ketersediaan Fasilitas Informasi
	 Kurang
 Cukup
	0,55

	Ketersediaan Fasilitas  Alat Pembersih
	 Kurang
Tersedia
	0,004 *

	Dukungan Teman Sebaya
	Tidak Mendukung 
Mendukung
	0,024 *

	Dukungan Guru
	Tidak Mendukung 
Mendukung
	1,000

	Dukungan Petugas Kesehatan
	Kurang 
Baik
	0.248


    Keterangan:  * = ada hubungan signifikan

        Terdapat hubungan yang signifikan antara pengetahuan responden dengan perilaku kebersihan siswi pada saat menstruasi nilai p = 0,001. Terdapat hubungan yang signifikan antara sikap responden dengan perilaku kebersihan siswi pada saat menstruasi nilai p = 0,002. Terdapat hubungan yang signifikan antara ketersediaan fasilitas alat pembersih dengan perilaku kebersihan siswi pada saat menstruasi nilai p = 0,004. Terdapat hubungan yang signifikan antara dukungan teman sebaya dengan perilaku kebersihan siswi pada saat menstruasi nilai p = 0,024 Untuk variabel pekerjaan orangtua, jumlah saudara kandung, keterpaparan informasi, ketersediaan fasilitas informasi,  dukungan guru dan dan dukungan petugas kesehatan masing-masing menunjukkan hubungan yang tidak signifikan dengan perilaku kebersihan siswi pada saat menstruasi dengan nilai p > α=0,05


Tabel 3.  Hasil Analisis Multivariat dengan  Regresi Logistik Faktor-Faktor Yang 
                      Berpengaruh Terhadap Perilaku Kebersihan Saat Menstruasi Remaja

	NO
	VARIABEL
	B
	Sig
	Exp (B)
	CI  95%

	1
	Pendidikan  Bapak
	0.762
	0.056
	2.142
	0.980 - 4.685

	2
	Pengetahuan 
	0.853
	0.037
	2.347
	1.052 - 5.237

	3
	Sikap 
	0.925
	0.029
	2.522
	 1.099 - 5.786

	4
	Ketersediaan fasili-tas alat pembersih
	1.020
	0.009
	2.774
	  1.290 - 5.964

	5
	Dukungan teman
 Sebaya
	1.086
	0.027
	2.963
	   1.129 - 7.773





     Analisis Multivariat pada model kelima  variabel  dianalisis  (regresi logistik). Hasil analisis menunjukkan bahwa variabel pendidikan bapak mempunyai nilai p tertinggi (0.056).
Tabel diatas menunjukkan bahwa pengetahuan mempunyai peluang 2,347 kali lebih besar mempunyai pengetahuan baik tentang perilaku kebersihan saat menstruasi, Sikap responden mempunyai peluang 2,522 kali lebih besar mengenai perilaku kebersihan saat menstruasi, ketersediaan fasilitas alat pembersih mempunyai peluang 2,774 kali lebih tentang perilaku kebersihan saat menstruasi, dan dukungan teman sebaya mempunyai peluang 2,963 kali lebih besar tentang perilaku kebersihan saat menstruasi.
Dengan demikian perilaku kebersihan saat menstruasi berhubungan erat dengan teman sebaya, ketersediaan fasilitas alat pembersih, sikap dan pengetahuan. Faktor yang paling dominan mempengaruhi perilaku kebersihan saat menstruasi adalah teman sebaya hal ini ditunjukkan dengan nilai OR= 2,963 artinya dukungan teman sebaya 2,963  kali berpengaruh baik terhadap perilaku kebersihan saat menstruasi dibandingkan dengan responden yang tidak mendapat dukungan dari teman sebaya. 

PEMBAHASAN

1. Perilaku kebersihan  pada saat menstruasi
Perilaku kebersihan  pada saat menstruasi pada siswi remaja putri kelas 7, kelas 8 dan kelas 9 di Depok yang baik 76,9%. Hal tersebut  ditunjang oleh frekuensi mengganti pembalut pada saat menstruasi banyak sebesar 47,8%, frekuensi mengganti pembalut pada saat menstruasi sedikit sebesar 64%, kebiasaan membersihkan alat kelamin sehari-hari dan pada saat menstruasi sebesar 68,3%, hal-hal yang perlu diperhatikan pada saat menstruasi sebesar 96,8% serta tahu akibat yang ditimbulkan jika tidak menjaga kebersihan pada saat menstruasi sebesar 79%.
Bila dibandingkan dari hasil penelitian Mulyanti (2001) di Purwakarta didapatkan bahwa praktek pemeliharaan kebersihan yang baik sebesar 25% dan yang kurang baik 75% artinya praktek pemeliharaan kebersihan masih rendah. Hal ini mungkin disebabkan oleh karena kemajuan sarana komunikasi yang dicapai oleh responden pada penelitian ini, sehingga akses informasi mengenai aspek-aspek yang berhubungan perilaku kebersihan pada saat menstruasi lebih banyak mengenai pengetahuan, wawasan dan pengalaman dibandingkan dengan penelitian Mulyanti.
           Bila dinilai dari beberapa aspek yang lain berhubungan perilaku kebersihan pada saat menstruasi yang baik 76,9 %, dan dibandingkan dengan hasil penelitian Mulyanti (2001) di Purwakarta didapatkan bahwa praktek pemeliharaan kebersihan yang baik sebesar 25%, dan yang kurang baik 75%, hal ini disebabkan karena sampel yang diambil hanya kelas 7 sedangkan dalam penelitian ini sampel yang diambil kelas 7, kelas 8 dan kelas 9 jadi dengan tingkat pendidikan yang tinggi akan lebih baik peluang untuk memiliki perilaku baik lebih besar. Selain itu sampel dalam penelitian ini mempunyai pengetahuan lebih baik sebesar 53,2% dibandingkan dengan penelitian Mulyanti sebesar 28,1%. Jadi dengan pengetahuan yang baik kemungkinan memiliki perilaku yang lebih baik, ini ditunjang dari hasil analisis nilai p = 0,001 artinya ada hubungan antara pengetahuan dan perilaku kebersihan saat menstruasi dan nilai OR = 3,482 artinya bahwa pengetahuan baik 3,482 kali kemungkinan baik terhadap perilaku kebersihan saat menstruasi dibanding dengan pengetahuan kurang . Hal ini sesuai dengan apa yang dikemukakan oleh Green (1980) bahwa pengetahuan merupakan faktor yang sangat penting untuk terbentuknya perilaku seseorang.

2. Karakteristik Orangtua
.
Hasil analisis bivariat bahwa pekerjaan ibu nilai p=0,079, pekerjaan bapak nilai p= 0,885 dan jumlah saudara kandung nilai p=0,668. Artinya bahwa pekerjaan bapak, pekerjaan ibu dan jumlah saudara kandung memberikan gambaran tidak terdapat hubungan bermakna dengan perilaku kebersihan pada saat menstruasi pada remaja putri (p > 0,05).
Tidak adanya hubungan antara pekerjaan orangtua dengan perilaku kebersihan pada saat menstruasi pada remaja putri mungkin karena orangtua cendrung bekerja diluar rumah sehingga memiliki sedikit waktu dirumah akibatnya kesempatan untuk berdiskusi tentang pendidikan kesehatan reproduksi khususnya mengenai menstruasi dan perilaku kebersihannya terbatas. Ibu yang bekerja di luar rumah maupun yang menjadi ibu rumah tangga memiliki kelebihan masing-masing. Untuk ibu yang bekerja keterpaparan di luar dengan orang yang lebih banyak ataupun media dapat meningkatkan wawasan ibu tentang banyak hal termasuk informasi tentang menstruasi dan perilaku kebersihannya. Dan untuk ibu rumah tangga lebih banyak waktunya dirumah sehingga menguntungkan banyaknya waktu untuk berkomunikasi dengan remaja putri. Selain itu biasanya anak remaja putri lebih dekat dengan ibunya karena lebih sering dirumah dan  ibu lebih memahami tentang menstruasi dan perilaku kebersihannya.
Hasil uji chi square, menunjukkan tidak adanya hubungan yang signifikan antara jumlah anak yang dimiliki dengan perilaku kebersihan pada saat menstruasi pada remaja putri, dapat diketahui bahwa proporsi ibu yang mempunyai anak 0 – 1 anak lebih tinggi daripada proporsi ibu yang mempunyai anak > 1 anak. Ibu yang mempunyai anak sedikit akan lebih banyak perhatiannya kepada anak-anak dibanding dengan ibu yang mempunyai anak banyak. Untuk masalah menstruasi dan perilaku kebersihan menstruasi merupakan suatu hal yang penting bagi perempuan, sehingga jumlah anak tidak terlalu berpengaruh pada pada masalah perilaku kebersihan menstruasi pada remaja putri. Walaupun ibu tidak memberikan pendidikan kesehatan reproduksi dapat berinisiatif sendiri, ibu dapat memberikan informasi saat remaja putri bertanya baik sebelum menstruasi maupun saat pertama kali menstruasi, karena sebagian besar remaja putri akan menceritakan hal tersebut yang pertama kepada ibunya.

3.   Pengetahuan responden tentang pubertas 
              
      Hasil uji chi square, dengan analisis bivariat mendapatkan nilai p= 0,001, artinya dengan nilai alpha = 0,05 maka nilai p tersebut < dari alpha sehingga dapat disimpulkan bahwa pengetahuan mempunyai hubungan yang signifikan dengan perilaku kebersihan pada saat menstruasi dengan nilai OR 3,482 berarti bahwa siswi dengan pengetahuan baik akan memiliki kemungkinan 3,482 kali lebih besar melakukan praktek kebersihan pada saat menstruasi dengan baik dibandingkan dengan responden yang berpengetahuan kurang.
       Hasil ini sesuai dengan teori Green yang mengemukakan bahwa perilaku seseorang dipengaruhi oleh faktor predisposisi yang salah satunya adalah pengetahuan. Pengetahuan seseorang baik individu atau masyarakat akan berperilaku sesuai dengan pengetahuan yang dimilikinya. Selain itu apa yang dikemukan oleh Notoatmodjo bahwa pengetahuan akan menimbulkan kesadaran dan akhirnya akan menyebabkan seseorang berperilaku sesuai dengan pengetahuan yang dimilikinya.

4. Sikap responden terhadap kebersihan saat menstruasi.
      Responden mempunyai sikap mendukung terhadap perilaku kebersihan saat menstruasi, ini terlihat dari hasil uji chi square, dengan analisis bivariat mendapatkan nilai p= 0,002, artinya dengan nilai α  = 0,05 maka nilai p tersebut <  dari α  sehingga dapat disimpulkan bahwa sikap responden mempunyai hubungan yang signifikan terhadap perilaku kebersihan pada saat menstruasi, dengan nilai OR 3,491 berarti bahwa siswi dengan sikap mendukung akan memiliki kemungkinan 3,491 kali lebih besar melakukan perilaku kebersihan pada saat menstruasi yang baik dibandingkan dengan sikap kurang mendukung.

5.  Keterpaparan terhadap Informasi
        Menunjukkan bahwa 62,4% siswi terpapar informasi dengan baik, sedangkan lainnya  kurang terpapar informasi mengenai perilaku kebersihan saat menstruasi. Sumber informasi yang terbesar berasal dari ibu, saudara kandung, teman dan guru sebesar 90,3% dan informasi tentang menstruasi dan pemeliharaan kebersihan menstruasi pertama kali sebelum mengalami menstruasi sebesar 39,2%. Keterpaparan informasi mengenai perilaku kebersihan saat menstruasi berhubungan erat dengan pendidikan ibu berpengaruh terhadap pengetahuan responden mengenai perilaku kebersihan saat menstruasi 
         Dari hasil uji chi square untuk analisis bivariat didapatkan hasil p =  0,121 dengan nilai α = 0,05 nilai p tersebut lebih besar dari nilai α, berarti tidak terdapat hubungan yang signifikan antara keterpaparan Informasi dengan perilaku kebersihan saat menstruasi pada penelitian ini. Hal ini kemungkinan disebabkan informasi kurang dari segi kualitas dan kuantitas. Dari segi kualitas informasi yang disampaikan kurang menarik, materinya kurang rinci, ataupun lamanya waktu pemberian informasinya kurang tepat. Dari segi kuantitas materi yang diinformasikan tidak secara terus menerus, informasi yang disampaikan hanya sekilas sehingga kurang diterima oleh remaja putri. Jadi informasi yang diterima oleh remaja putri tidak sampai pada tingkatan mempengaruhi perilaku remaja putri.

6. Ketersediaan Fasilitas Informasi
Ketersediaan fasilitas informasi yang dimiliki responden yaitu sebesar 81,2 % berupa buku. Hasil uji chi square didapatkan nilai p = 0,055 menunjukkan bahwa p lebih besar dari alpha = 0,05 berarti tidak terdapat hubungan yang signifikan antara ketersediaan fasilitas Informasi dengan perilaku kebersihan saat menstruasi pada penelitian ini.

7. Ketersediaan Fasilitas Alat Pembersih 
Kebutuhan fasilitas alat pembersih selalu disediakan orangtua seperti pembalut yang digunakan pada saat menstruasi, air bersih yang digunakan banyak sesuai keperluan, hal ini dibuktikan dari hasil analisis univariat sebesar 61,8%.Dari hasil analisis bivariat didapatkan hasil p = 0, 004 berarti terdapat hubungan yang signifikan antara ketersediaan fasilitas alat pembersih dengan perilaku kebersihan saat menstruasi pada penelitian ini. 

8. Peran teman sebaya 
Dukungan teman sebaya terhadap responden sebesar 86%, dari hasil analisis bivariat didapatkan hasil p = 0, 024, berarti terdapat hubungan yang signifikan  antara teman sebaya terhadap perilaku kebersihan saat menstruasi pada penelitian ini. Hal ini dikarenakan faktor dukungan orang berperilaku, bebas berbicara yang diangggap pribadi. Anak mendapatkan informasi tentang kesehatan reproduksi selain dari orangtuanya juga dipengaruhi oleh teman sebayanya, karena pengaruh teman sebaya besar sekali sebagai orangtua dibutuhkan untuk memantau dengan siapa anak kita bergaul agar terhindar dari hal-hal yang tidak diinginkan seperti penyalahgunaan obat dan pergaulan bebas.Dari hasil analisis multivariate didapatkan ada hubungan antara teman sebaya dengan perilaku kebersihan saat menstruasi pada penelitian ini dengan nilai p = 0,027 dan nilai OR = 2.963 artinya bahwa dukungan teman sebaya 2,963 kali kemungkinan teman sebaya mendukung terhadap perilaku kebersihan siswi pada saat menstruasi dibanding dengan teman sebaya yang tidak mendukung. 

9. Peran guru
Responden yang mendapat dukungan guru adalah sebesar 98,4%, dari hasil analisis bivariat didapatkan nilai p = 1,000 berarti tidak terdapat hubungan yang signifikan antara dukungan guru dengan perilaku kebersihan saat menstruasi pada penelitian ini. Dari hasil analisis multivariat didapatkan tidak ada hubungan antara dukungan guru dengan perilaku kebersihan saat menstruasi pada penelitian ini dengan nilai p = 0.529. Walaupun hasil analisis bivariat dan analisis multivariat tidak menunjukkan tidak ada hubungan antara dukungan guru terhadap perilaku kebersihan saat menstruasi pada penelitian ini akan tetapi pendidikan kesehatan khususnya kesehatan reproduksi perlu disebarluaskan dan ditingkatkan agar ada hubungan komunikasi antara siswi dengan guru disekolah dan siswa tetap menjaga kebersihannya. 

10. Peran petugas kesehatan 
Dari hasil analisis responden lebih dari 50% pernah mendapat informasi mengenai menstruasi, cara merawat kebersihan pada saat menstruasi dan cara membuang pembalut yang sudah dipakai dari petugas kesehatan. Hasil analisis bivariat didapatkan hasil p = 0,248 berarti tidak terdapat hubungan yang signifikan antara petugas kesehatan terhadap perilaku kebersihan saat menstruasi pada penelitian ini. Hal ini dikarenakan faktor dukungan orang terdekat seperti bapak, ibu, saudara dan teman sebaya sudah baik untuk mengajarkan dan memotivasi agar  perilaku kebersihan saat menstruasi tetap dijaga kebersihannya. Dorongan orang yang terdekat akan lebih berpengaruh daripada orang lain. Namun bukan berarti dukungan petugas kesehatan sama sekali tidak ada pengaruhnya terhadap perilaku kebersihan saat menstruasi pada remaja putri. Bila dilihat dari persentase responden yang pernah mendapatkan dukungan dari petugas kesehatan lebih banyak. Dukungan petugas kesehatan juga berpengaruh terhadap sikap dan perilaku menjaga kebersihan saat menstruasi oleh sebab itulah perlu ditingkatkan pemberian penyuluhan kesehatan reproduksi untuk remaja putri disekolah-sekolah.
  
KESIMPULAN

Faktor perilaku kebersihan saat menstruasi pada remaja putri adalah sebagai berikut:
1. Perilaku kebersihan saat menstruasi pada remaja putri di Depok, pada umumnya baik sebesar 76,9 %.
2. Hasil analisis bivariat menunjukkan bahwa pendidikan orangtua, pengetahuan, sikap, ketersediaan fasilitas alat pembersih, serta dukungan teman sebaya ada hubungan yang signifikan terhadap perilaku kebersihan saat menstruasi.
3. Hasil analisis bivariat terhadap faktor perilaku kebersihan saat menstruasi menunjukkan bahwa pekerjaan orangtua, jumlah anak, keterpaparan informasi, ketersediaan fasilitas informasi, dukungan guru, dan dukungan petugas kesehatan tidak ada hubungan yang sifnifikan  dengan perilaku kebersihan saat menstruasi.
4. Hasil analisis multivariat dengan hasil uji regresi logistik menunjukkan empat variabel yang sangat berpengaruh terhadap perilaku kebersihan saat menstruasi yaitu pengetahuan responden, sikap responden, ketersediaan fasilitas alat pembersih dan dukungan teman sebaya. Faktor yang paling dominan berhubungan terhadap perilaku kebersihan siswi pada saat menstruasi adalah teman sebaya yang mempunyai nilai Odds Ratio tertinggi, artinya bahwa teman sebaya mempunyai pengaruh besar terhadap perilaku kebersihan saat menstruasi dengan baik. 




SARAN
1. Upaya untuk mempertahankan dan meningkatkan perilaku kebersihan perlu dilakukan peningkatan sosialisasi kesehatan reproduksi remaja mengenai kebersihan menstruasi dengan segala implikasinya melalui pemberian pendidikan kesehatan agar komunikasi antara guru dan siswi lebih ditingkatkan dan menerapkan Perilaku Hidup Bersih Sehat (PHBS) di Sekolah melalui pendekatan Usaha Kesehatan Sekolah (UKS).
2. Dukungan petugas kesehatan sangat berpengaruh terhadap sikap dan perilaku untuk menjaga kebersihan saat menstruasi sehingga perlu ditingkatkan pendidikan kesehatan disekolah-sekolah sehingga dapat meningkatkan pengetahuan tentang pentingnya  perilaku hidup bersih dan sehat melalui penyuluhan-penyuluhan.
3. Bagi peneliti berikutnya agar melakukan penelitian lebih lanjut mengenai faktor-faktor lain yang berhubungan dengan perilaku hidup bersih dan sehat.
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